SYNLAB '/

MEGHATALMAZAS

Alulirott (név)
lakcim: , szul. idé: ,
szig. szam: , TAJ: ,

anyja neve: ,

meghatalmazom

meghatalmazott (név) személyt
lakcim: , szul. id6: ,
szig. szam: ,

anyja neve: ,

hogy a SYNLAB Hungary Kft. altal elvégzett laboratériumi vizsgalati eredménye(i)m leletét helyettem atvegye.

A meghatalmazas

egyszeri alkalomra, . (év). (ho) . napjara*
VAGY (1)
tobbszori alkalomra, . (év). (ho) . napjaig*

érvényes, melyet a lelet atvételéhez be kell mutatni a meghatalmazott azonositasara alkalmas személyes
okmanyaival a SYNLAB Hungary Kft. munkatarsanak.

Kelt: ,
Meghatalmazé Meghatalmazott
1. tanu 2. tanu
Név:
Lakcim:
Szig. szam:
Alairas:

* Kérjlik a konkrét datumot eqyik opcioként megjel6ini.



