EESZT

Elektroniki
Ege'srzosre?lgltjjsgyi Y . P ..
Szolgaltatasi Ter NYOMTATOTT NAGYBETUVEL, OLVASHATOAN KERJUK KITOLTENI

Meghatalmazas

elektronikus recept kivaltasara
Alulirott Meghatalmazo:

Név:

TAJ-szam:

meghatalmazom
az aldbbi Meghatalmazottat:

Név:

Sziletési név:

Sziiletési hely, id6:

Anyja neve:

hogy helyettem és nevemben a részemre az Elektronikus Egészségligyi Szolgaltatasi Tér utjan kiallitott elektronikus
recepteket kivaltsa.
Meghatalmazas érvényessége:

[J  Alulirott naptdl visszavonasig.

O év ho napjatol év ho napjaig.

Képviseleti jogosultsag elnevezése:

Jelen dokumentum eRecept kivaltasra nem jogosit fel, kizarélag Kormanyablakban torténd tgyintézés elinditasat teszi
lehetévé. Elektronikus recept meghatalmazassal torténd kivaltasa kizardlag az EESZT-ben rogzitett képviseleti
jogosultsag elektronikus uton torténd ellenérzése utan lehetséges.

Aladirdsommal felelGsséget vallalok azért, hogy a fent megadott adatok valdsak és helyesek.

Kelt: , év ho nap

Meghatalmazd aldirasa

El6ttlink mint tanuk eldtt:

Tanu 1. Tanu 2.
Név: Név:

Lakcim: Lakcim:
Aldiras: Aldiras:

! Szabadon megadhatd elnevezés, amely a meghatalmazas késébbi beazonositasat segiti az EESZT rendszerében.

Amennyiben kérdése van, forduljon az EESZT Kontakt Center munkatdrsaihoz a +36 1 920 1050-es telefonszamon, vagy a
helpdesk.eeszt@aeek.hu e-mail cimen. Bévebb informacidkat az EESZT-rél az e-egeszsegugy.gov.hu oldalon talal.
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