
Allianz Hungária Egészség- és Önsegélyező Pénztár 
1242 Budapest, Pf. 462 
Tel.efon: 06-1-429-1-429
E-mail: epenztar@allianz.hu
Web: www.allianz.hu

Alulírott,

név:      

tagsági azonosítószám:      

anyja neve:      

születési hely, idő:      év  hó  nap 

lakcím:      

mint az Allianz Hungária Egészség- és Önsegélyező Pénztár pénztártagja, büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a 

  számú hitel/kölcsönszerződésben egyetemleges adóstársként megnevezett 

 házastársam, és a Ptk. szerinti házastársi vagyonközösségben élünk

 házastársam, de nem áll fenn a Ptk. szerinti házastársi vagyonközösség

 nem házastársam.

Jelen nyilatkozatomat az önsegélyező pénztár által nyújtható lakáscélú jelzáloghitel törlesztés támogatás igénybevételéhez teszem.

Kelt:   ,  év  hó  nap

   _______________
  Pénztártag aláírása

Előttünk, mint Tanúk előtt  1. tanú            2. tanú

Név olvashatóan:    

Lakcím olvashatóan:    

Saját kezű aláírás:    

NYILATKOZAT HÁZASTÁRSI* VAGYONKÖZÖSSÉG FENNÁLLÁSÁRÓL  AHEOP-42

20
23

09
15

* A 2013. évi V. törvény a Polgári Törvénykönyvről (Ptk) 4:37. § és a Bejegyzett élettársi kapcsolatról (...) szóló 2009. évi XXIX. törvény (Bét) 3.§ (1) a-b) vonatkozó rendelkezéseinek értelmében a házastársi vagyon-
közösség fennállása a házastársak között és a bejegyzett élettársak között lehetséges. Jelen nyilatkozat a házastárs és a bejegyzett élettárs fogalmát együttesen házastársként jelöli.
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