
ДОВЕРЕННОСТЬ 

Дата: ___________________                                                              Город: _______________________ 

 

Абонент, ____________________________________________________________________________                            
(Фамилия Имя Отчество) 

Телефон ___________________________ Эл. почта _____________________________ 

Дата рождения ___________________________ Место рождения _____________________________ 

паспорт: серия___________________ № _________________, выдан «______ » _______________г.,  

кем выдан ___________________________________________________________________________ 

Адрес регистрации ____________________________________________________________________      

Адрес оказания услуг _________________________________________________________________      

                        

настоящим доверяет своему представителю _______________________________________________                                       
(Фамилия Имя Отчество представителя) 

телефон_________________________  

паспорт: серия___________________ № _________________, выдан «______ » _______________г.,  

кем выдан ___________________________________________________________________________ 

Адрес регистрации ____________________________________________________________________      

 

Подпись уполномоченного представителя:  

Подпись уполномоченного представителя удостоверяю: ______________________                                                                                                        

представлять интересы Абонента в ООО «Связь Стандарт» (ОГРН 1115074012459) и совершать от 

имени Абонента следующие действия с правом подписи и подачи соответствующих документов: 

o заключение с ООО «Связь Стандарт» (ОГРН 1115074012459) договоров об оказании услуг 

связи, а также дополнительных соглашений и приложений к ним; 

o изменение тарифных планов; подключение / отключение дополнительных услуг и 

тарифных опций; 

o получение ежемесячных отчетных документов (счетов, счетов-фактур, актов выполненных 

работ, счетов на оплату, актов сверки, детализированного счета); 

o заказ и получение детализации счета по всем видам услуг; 

o изменение учетных данных организации, адреса и способа доставки ежемесячных отчетных 

документов; переоформление договора; 

o расторжение договора; перенос денежных средств на другой лицевой счет; 

o другое:_______________________________________________________________________ 

Количество выделенных позиций: ________________________________(прописью) 

 

Настоящая доверенность выдана без права передоверия, сроком до ______________________________  

   
Подпись доверителя  ФИО доверителя  

 

https://blankof.ru/doverennost/

