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ΕΞΟΥΣΙΟΔΟΤΗΣΗ


[bookmark: _Hlk204284485][bookmark: _Hlk204284632]Ο/Η κατωτέρω υπογράφων/ουσα: Όνομα ………… Επώνυμο ………... Πατρώνυμο   ………………
Αριθμός Δελτίου Ταυτότητας ή Διαβατηρίου σε ισχύ   ……………………………  	ΑΦΜ   …………………………………..
Ταχυδρομική Διεύθυνση (οδός, αριθμός, περιοχή, Τ.Κ.)    ………………………………………………
Τηλέφωνο/α  ………………………  		Εmail l …………………………
 
Εξουσιοδοτώ

[bookmark: _Hlk204284990]τον/την  (Όνομα, Επώνυμο, Πατρώνυμο, Αριθμός Δελτίου Ταυτότητας ή Διαβατηρίου σε ισχύ, ΑΦΜ, Ταχυδρομική Διεύθυνση, Τηλέφωνο/α, Εmail) …………………………………………………………………………………………
 τον/την  διορίζω αντίκλητό μου και του/της παρέχω τη ρητή εντολή και πληρεξουσιότητα, στο όνομά μου, αντ’ εμού και για λογαριασμό μου, να με εκπροσωπεί ενώπιον του Ελληνικού Κέντρου Χρηματοοικονομικής Διαμεσολάβησης (ΕΛΚΕΧΔ) το οποίο υπάγεται στην εταιρεία «Ελληνικός Χρηματοοικονομικός Μεσολαβητής – Αστική Μη Κερδοσκοπική Εταιρεία Εναλλακτικής Επίλυσης Διαφορών (ΕΧΜ–ΕΕΕΔ)» στο πλαίσιο των ενεργειών μου για την επίλυση της διαφοράς μου που έχει ανακύψει με  ……………………………………………………………. (επωνυμία τράπεζας, επενδυτικής εταιρίας, διαχειριστή δανείου κ.ά.). 

Για τον σκοπό αυτό εξουσιοδοτώ  τον/την ανωτέρω όπως: 
1) συμπληρώσει και υποβάλει το έντυπο της Αίτησης Παροχής Υποστηρικτικών Υπηρεσιών Διαμεσολάβησης Ν. 4640/2019 ή Υποχρεωτικής Αρχικής Συνεδρίας (Υ.Α.Σ.) Διαμεσολάβησης Ν. 4640/2019, σύμφωνα με τους όρους που αναφέρονται αναλυτικά στο hobis.gr των οποίων έλαβα γνώση και αποδέχομαι, 
2) επιλέγει και ορίζει διαπιστευμένο Διαμεσολαβητή, 
3) υποβάλει στο ΕΛΚΕΧΔ τα έγγραφα για την ταυτοποίηση και νομιμοποίησή μου, 
4) αποδεχτεί τις υποχρεώσεις που απορρέουν από την ισχύουσα τιμολόγηση Παροχής Υποστηρικτικών Υπηρεσιών Διαμεσολάβησης του ΕΛΚΕΧΔ, της οποία έλαβα γνώση, 
5) εξουσιοδοτήσει περαιτέρω το ΕΛΚΕΧΔ, στο όνομα και για λογαριασμό μου, να επικοινωνήσει με το άλλο μέρος της διαφοράς, αποστέλλοντάς του την ανωτέρω αίτηση, προκειμένου να δηλώσει εάν συμφωνεί στο αίτημα παροχής υποστηρικτικών υπηρεσιών διαμεσολάβησης από το ΕΛΚΕΧΔ για την επίλυση της διαφοράς μας με τη διαδικασία της διαμεσολάβησης, καθώς και να προβαίνει σε κάθε άλλη σχετική επικοινωνία και συνεννόηση, 
6)  συναινέσει στην επεξεργασία των προσωπικών μου δεδομένων που γνωστοποιούνται στον «Ελληνικό Χρηματοοικονομικό Μεσολαβητή–Αστική Μη Κερδοσκοπική Εταιρεία Εναλλακτικής Επίλυσης Διαφορών (ΕΧΜ–ΕΕΕΔ)», τομέας του οποίου είναι το ΕΛΚΕΧΔ, στο πλαίσιο και για τους σκοπούς της ανωτέρω αίτησης, σύμφωνα με ΠΟΛΙΤΙΚΗ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ ΔΕΔΟΜΕΝΩΝ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΧΑΡΑΚΤΗΡΑ ΕΛΚΕΧΔ που είναι αναρτημένη στο hobis.gr, της οποίας δηλώνω ότι έλαβα γνώση,
7) επικοινωνεί εγγράφως και προφορικά, αιτείται και παραλαμβάνει κάθε σχετικό έγγραφο, πληροφορείται την πορεία της αίτησής μου και γενικά ενεργεί κάθε νόμιμη πράξη που απαιτείται για τη διεκπεραίωσή της και μέχρι το χρονικό σημείο της έναρξης της διαδικασίας διαμεσολάβησης ή της τυχόν απόρριψης του αιτήματός μου.

Αντιλαμβάνομαι πως η επεξεργασία των παραπάνω προσωπικών μου δεδομένων είναι απαραίτητη για την εκτέλεση των προαναφερόμενων ενεργειών.  Δηλώνω ότι συναινώ να λαμβάνω ενημέρωση σχετικά με την αίτηση που θα υποβάλει ο ανωτέρω εξουσιοδοτούμενος σε οποιαδήποτε από τις δηλωθείσες ανωτέρω διευθύνσεις (ταχυδρομική, e-mail) και τηλέφωνα.

……….……. (τόπος), …..../……../…….. (ημερομηνία)

Ο/Η εξουσιοδοτών/ούσα
……………………………
(υπογραφή)a
 (υπογραφή ψηφιακά μέσω gov.gr   ή, εναλλακτικά, χειρόγραφη με βεβαίωση γνησίου υπογραφής)
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