
NYILATKOZAT 

 

 

Alulírott…………………………………………………nyilatkozom, hogy a 

közigazgatási hatósági eljárás és szolgáltatás általános szabályairól szóló 2004. 

évi CXL. törvény alapján az ügy iktatási számáról, az eljárás megindításának 

napjáról, az ügyintézési határidőről, ügyintézőjéről és az ügyintéző hivatali 

elérhetőségéről értesítésemet 

 

   kérem    nem kérem1   

 

 

 

Kelt: .......... év .............................. hó ............ nap 

 

 

 

 

         

 …………………………………………………. 

    A nyilatkozat tevő aláírása 

 

 

 

 
 

                                                           
1 A megfelelő aláhúzandó 


