
 

ESETI MEGHATALMAZÁS 

FIZETÉSI SZÁMLA MEGSZÜNTETÉS 

 

Alulírott, 

Név:...................................................................................................................................................................................... 

Születési név: ....................................................................................................................................................................... 

Születési hely, időpont: ........................................................................................................................................................ 

Anyja születési neve: ........................................................................................................................................................... 

Lakóhely: ............................................................................................................................................................................. 

Személyi azonosító okmány típusa, száma: ........................................................................................................................ 

(a továbbiakban: Meghatalmazó) 

ezennel meghatalmazom 

Név: .................................................................................................................................................................................... 

Születési név: ..................................................................................................................................................................... 

Születési hely, időpont: ...................................................................................................................................................... 

Anyja születési neve: .......................................................................................................................................................... 

Lakóhely: ........................................................................................................................................................................... 

Személyi azonosító okmány típusa, száma: ...................................................................................................................... 

 (a továbbiakban: Meghatalmazott) 

hogy az OTP Bank Nyrt. (székhely: 1051 Budapest, Nádor u. 16.; nyilvántartásba vette a Fővárosi Törvényszék 

Cégbírósága a 01-10-041585 cégjegyzékszámon) előtt, a nevemen vezetett, 

…………………………………………………1 számú fizetési számla/ számlacsomag/ devizaszámla szerződés 

megszüntetése ügyében eljárjon, a megszüntetéshez szükséges jognyilatkozatokat megtegye2.  

Jelen meghatalmazás kiterjed az alábbi eljárási cselekményekre is:  

 

• A fizetési számlacsomaghoz/devizaszerződéshez tartozó valamennyi alszámla megszüntetése.  

• A fizetési számla egyenlegének megismerése, a számlatartozás, folyószámlahitel tartozás összegének 

befizetése. 

• Fizetési számlához tartozó betéti kártya (beleértve a társkártyát is) visszaszolgáltatása vagy letiltása.  

• Fizetési számlához kapcsolódó lekötött betétek feltörése, látra szóló fizetési számlára történő 

visszavezetése, lekötési megbízások megszüntetése. 

• Beszedésre, csoportos beszedésre adott felhatalmazások visszavonása, rendszeres átutalási megbízások 

megszüntetése.  

• Folyószámlahitel-szerződés felmondása, folyószámlahitel törlesztési biztosítás felmondása.  

• OTPdirekt szerződés felmondása (ha a számlatulajdonosnak nincs másik OTP Banknál vezetett 

vezérszámlának/költségviselő számlának alkalmas fizetési számlája).  

• Számlakivonat rendelkezésre bocsátási módjának megváltoztatása (az OTPdirekt szerződés 

megszüntetése után az utolsó bankszámlakivonat postán kerül kiküldésre).  

• Fizetési számlához kapcsolódó kedvezménycsomagok, számlacsomag elemek megszüntetése. 

 
1 Kérjük a fizetési számla számát feltüntetni.  
2 A fizetési számla megszüntetésével kapcsolatos rendelkezéseket a Pénzforgalmi Üzletszabályzat VIII/3. fejezete tartalmazza 

 



• A fizetési számlához adott elhalálozás esetére adott rendelkezések, állandó meghatalmazások 

megszüntetése.  

 

Meghatalmazom továbbá, hogy a fizetési számlán a megszüntetés időpontjában kezelt összeg 

…………………………………………………3 számú fizetési számlára történő átutalása/ készpénzben történő kifizetése4 

érdekében szükséges intézkedéseket megtegye.  

A számlafelmondás utáni bankszámlakivonataimat a ………………….……………………………….……………..címre 

kérem postázni.  

Tudomásom van arról, ha a fizetési számla meghatalmazott útján történő felmondását az alábbiak kizárják: 

 • a fizetési számlához OTP Bank által folyósított kölcsön kapcsolódik, amelyet a megszüntetendő fizetési számláról 

fizet, és csak OTP Banknál vezetett fizetési számláról lehet törleszteni (ebben az esetben törlesztési megbízását másik 

OTP Banknál vezetett fizetési számlán kell megadnia); 

 • a fizetési számlához folyószámlahitel keret kapcsolódik, amely tartozást mutat (a fizetési számla felmondásának akkor 

van helye, ha Ön a tartozást megfizeti). Fel nem használt hitelkeret a fizetési számla és a folyószámlahitel együttes 

felmondásának nem akadálya. 

 • a fizetési számlához értékpapírszámla kapcsolódik (ebben az esetben a tulajdonosnak az értékpapírszámlát külön fel 

kell mondania); 

 • a fizetési számlán lefoglalás, zár alá vétel illetve pénzkövetelés biztosítása kerül elrendelésre (csak ennek lejárta után 

mondható fel a fizetési számla);  

• Önnek adóügyi illetőségére vonatkozóan nyilatkozatot, és ehhez kapcsolódóan haszonhúzói nyilatkozatot kell tennie 

(nemzetközi adózási egyezmények előírása alapján). 

 Tudomásom van róla, hogy  

• a fizetési számla felmondása és a számla zárása között terhelődő díjak fedezetét az OTP Bank a fizetési számlán 

visszatartja,  

• a fizetési számla felmondását követően a fizetési számla átutalásokat, jóváírásokat nem fogad, 

• ha a felmondani kívánt fizetési számla egy másik OTP Banknál vezetett fizetési számla költségviselő vagy 

kamatelszámolási számlája, a költségek, kamatok az adott fizetési számlán kerülnek elszámolásra,  

• a felmondást követően esetlegesen kialakuló pozitív egyenleget, ha az a fizetési számla lezárásakor nem utalható át 

a fent megadott fizetési számlára, az OTP Bank bármely bankfiókjában felvehetem, illetve  

• a tartozás engem terhel 

• a fizetési számlám megszűnésével egyidejűleg a fizetési számlámhoz kapcsolódó másodlagos 

számlaazonosítóm is megszűnik. 

 

A jelen meghatalmazás az OTP Bank Nyrt-hez eljuttatott írásbeli visszavonásáig érvényes.5 

Keltezés helye, ideje: ..........................................................   

                                    

                                                                                                         …………….....………………… 

                               Meghatalmazó (aláírás) 

 
3 Kérjük az utalás célszámlájának számla számát feltüntetni. 
4 Készpénzben történő kifizetés választása esetén kérjük aláhúzni. 
5 Az OTP Bank Nyrt. jogosult a 30 napnál régebben kelt meghatalmazás visszautasítására. Részletes szabályok: Általános 

Üzletszabályzat III. fejezet. 

 



 

Előttünk, mint tanúk előtt6: 

Név (olvasható):      Név (olvasható): 

Lakcím (olvasható):     Lakcím (olvasható): 

Aláírás:       Aláírás: 

 
6 Az OTP Bank Nyrt. az adott ügylet sajátos jellege, valamint ügyfelei védelme érdekében jogosult a meghatalmazás 
közokiratba/külföldön kiállított okirat esetén konzuli tanúsítványba foglalását kérni. Részletes szabályok: Általános 
Üzletszabályzat II. fejezet, illetve a Pénzforgalmi Üzletszabályzat V/4. fejezete alapján 1 millió Ft feletti meghatalmazást 
kizárólag közokirati formában fogad el a bank. Továbbá a Ptk. 6:7. § (4) bekezdés szabályai írni, olvasni nem tudó, nem képes 
személy, illetve a magyar nyelvet nem értő nyilatkozata esetén. 
 


