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Helyettesítési megbízás 

 

A Szervezeti és Működési Szabályzat (SzMSz) 4.4. pontja értelmében a helyettesítésemmel 

kapcsolatosan az alábbiak szerint rendelkezem. Megbízom 

 

Név: [Megbízott neve]  

Törzsszám: [Megbízott törzsszám] 

Beosztás: [Megbízott beosztása] 

Szervezet: [Megbízott szervezeti egységének megnevezése] 

 

hogy 20.... év .............................. hó ..... naptól 20.... év ............................. hó …. napig /  

a megbízás visszavonásig1 helyettesítsen.  

 

A helyettesítés az alábbi hatáskörökre, illetve feladatkörökre terjed ki: 

 

SzMSz szerint feladat- és hatáskörömbe tartozó feladatok, a …. döntések kivételével:   

 

.............................................................................................................................. 

 

Egyebekben a helyettesítésre az SzMSz-ben foglaltak irányadók.   

 

P a k s/B u d a p e s t, 20.... év .................................... hó .... nap 

 

 

 ................................................... 

 [megbízó neve, beosztása]  

 

A megbízást tudomásul veszem és elfogadom:  

 

................................................. 

[megbízott neve, beosztása] 

 

Másolatot kapnak:  

érintett igazgatók és osztályvezetők: 

megbízó  

megbízott  

 

 
 

 

 

                                                
1 a nem kívánt rész törlendő 


