
ДОВЕРЕННОСТЬ 

от физического лица 

г. _________________ «___» __________________ 2019 г. 

Я, ___________________________________________________________________________, 

(фамилия, имя, отчество доверителя) 

паспорт ____________________________, дата рождения ____________________________, 

контактный телефон _________________________________________, настоящим доверяю 

_____________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество доверенного лица) 

паспорт ____________________________, контактный телефон _______________________ 

получить в пункте аккредитации Ежегодного собрания Афрэксимбанка – 2019 бедж на 

мое имя.

Настоящая доверенность выдана сроком до «___» ___________________ 2019 г. 

Подпись доверителя _____________________/_________________________ 

  (Ф. И. О. доверителя) 

Подпись доверенного лица _______________/__________________________ 

    (Ф. И. О. доверенного лица) 
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