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ELSZÁMOLÁS TELJES KÖRŰ LEVEZETÉSE IRÁNTI KÉRELEM 

 

Tisztelt Pénzügyi Intézmény! 

 

Az 58/2014. (XII.17.) MNB rendelet 2. § (8) bekezdésében foglaltak alapján, az 

elszámolásból eredő jogaim érvényesítése érdekében ezúton kezdeményezem, hogy az 

elszámolás számszaki ellenőrzéséhez szükséges teljes körű levezetést, valamint az adatok 

beazonosítását és értelmezését lehetővé tevő formátumban az elszámolás során figyelembe 

vett valamennyi adatot szíveskedjenek rendelkezésemre bocsátani.  

 

fogyasztó neve:……………………….………………………………………………………………...  

 

fogyasztó születési neve: ……………………………………………………………………………..  

 

szül.helye, ideje:………………………………………………………………………………………...  

 

anyja születési neve:…………………………………………………………………………………...  

 

állandó lakcím:…………………………………………………………………………………………..  

 

levelezési cím:………………………………………………………………………………….............  

 

telefonszám:……………………………………………………………………………………………..  

 

e-mail cím:……………………………………………………………………………………………....  

 

Kérjük az alábbiakban válassza ki, hogy milyen formában szeretné megkapni a teljes körű 

levezetést (a választott forma előtti négyzetbe tegyen x-et) :  

 

 Nyomtatott formában a levelezési címre    Elektronikus formában az e-mail címre  

 

Személyazonosító igazolvány típusa (aláhúzással jelölendő):  

 

személyazonosító igazolvány /új típusú vezetői engedély/útlevél 

 

Személyazonosító igazolvány száma: ……………………………………………………………….  

 

Elszámolás alapjául szolgáló kölcsönszerződés száma /hitelszámla száma, amelyről a 

tárgybeli tájékoztatást kérem:  

……………………………………………………………………………………………………………  

 

Kelt, ………………………………., 201…… év ……………………. hó …… napján  

 

………………………………  

 

       Kérelmező aláírása  
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Személyes ügyintézés esetén az átvétel igazolása (pénzügyi intézmény tölti ki):  

 

További ügyintézésre ……………………. napon átvettem:…………………………………….  

 

Átvevő aláírása 


