


П Ъ Л Н О М О Щ Н О


Долуподписан ата/ият  .................................................................. с ЕГН: ........................, притежаващ документ за самоличност /лична карта, шофьорска книжка, международен паспорт/ № ......................., издадена на ....................г. от МВР – град ....................., с постоянен адрес: ..........................................................................., с настоящото

У П Ъ Л Н О М О Щ А В А М

	.................................................................. с ЕГН: ........................, притежаващ документ за самоличност /лична карта, шофьорска книжка, международен паспорт/ № ......................., издадена на ....................г. от МВР – град ....................., с постоянен адрес: ..........................................................................., със следните права:

1. Да ме представлява пред всички търговски банки на територията на Р. България, в това число „Банка ДСК“ АД и всички клонове на банката на територията на Р. България, с право да се разпорежда и извършва всякакви операции с мои сметки (еврови и валутни), включително: да тегли неограничено пари в брой и да внася суми както в евро, така и във валута от сметките, да нарежда преводи и други банкови операции; да открива и закрива банкови сметки; да получава банкова поща и извлечения от сметките и въобще всякаква необходима информация като клиент на банката; да открива банкови сметки без ограничение на вида и валутата на сметката и да се разпорежда неограничено със средствата по всички открити на мое име банкови сметки като внася и тегли неограничено суми в брой; да извършва всякакви преводи включително за част или за цялата наличност по съответната сметка, като включително и при необходимост да ги закрие; да прехвърля суми от сметка в сметка; да подписва платежни нареждания, да прави справки и заплаща такси, включително и да получава банкова поща, извлечения от сметките, ПИН кодове и всякакви други документи свързани с банковите ми сметки; да сключва договори за срочен депозит, при условия по преценка на пълномощника и да внася пари на депозит; да се разпорежда неограничено с внесените на депозит суми, включително да тегли такива суми преди датата на падежа на депозита; да подава искане за издаване на мое име на дебитни карти, както и да получава същите и ПИН кодовете към тях и придружаващите ги документи. От мое име да подава, получава, съставя и подписва всички необходими документи до и от банката по повод сметките и разпореждането с тях - декларации,  извлечения, въпросници и др.; да сключи договор за достъп до електронните канали на Банката или допълнителни споразумения към него с право за нареждане на платежни операции към трети лица чрез използване на което и да е от възможните средства за идентификация и подписване; да заяви мой/негов мобилен телефонен номер, за получаване на кратки текстови съобщения с кодове за установяване на идентичността; за инсталиране или активиране на средства за сигурност и подписване; на кодове и пароли за потвърждаване на операции и получаване на информация чрез електронно банкиране и банкови карти; да получава моят потребителски идентификатор за достъп до електронно банкиране; заявява, регистрира и заличава сертификати и електронни подписи за използване на услуги през електронните канали на Банката. 
2. Да ме представлява неограничено пред общинска администрация / Община Велико Търново, НОИ, Български пощи и съответните клонове към тях, Агенция социално подпомагане, Дирекция  „Социално подпомагане“,  Фонд социална закрила на МТСП, Социални служби и заведения, Здравна каса, НЗОК, РЗОК, „ БАНКА ДСК” АД и други и въобще навсякъде, където е необходимо и като действа от мое име и за моя сметка, да  извършва всички необходими правни и фактически действия свързани с получаване на полагащата ми се пенсия за старост/инвалидност и съответните добавки към нея, на всякакви дължащи се на мое име и в моя полза суми и вещи от горепосочените органи и институции, включително месечни добавки за социална интеграция, еднократни помощи, вещи и други, като упълномощеното лице има право да попълва, подписва, подава и получава всякакви документи (молби, декларации, удостоверения, заявления и други) свързани с реализиране на горепосочените права, както и да променя начина на получаване на пенсията ми, като упълномощеното лице има право да открива и закрива сметки на мое име във връзка с получаване на полагащата ми се пенсия и получава същите в брой на банково гише или чрез карта издадена на мое име, като получи издадените карти и съответните ПИН кодовете към тях, да подава, подписва и получава необходимите документи за издаване на мое/наше име на карта, по която да се получава пенсията, както и на нова такава след изтичане на срока за издаване, по която да бъде превеждана полагащата ми се пенсия и получава ПИН кодовете към нея и на всякакви документи, извлечения от сметките, банкова поща и други.
3. Да ме представлява пред НОИ и НАП и всичките им териториални поделения, Здравни заведения и институти на територията на Р. България и чужбина, ТЕЛК, HEЛK, НЕЛК, НЗОК, РЗОК като подписва, подава и получава всякакви необходими документи, включително такива отнасящи се за инвалидизирането ми, издаването и получаването на експертно решение от ТЕЛК отнасящи се до осигурителни, пенсионни и данъчни правоотношения свързани с мен, както и да ме представлява неограничено пред НОИ и като действа от мое име и за моя сметка подава, подписва и получава всякакви необходими документи, включително и да иска промяна на начина на получаване на полагащата ми се пенсия. 
4.  Да ме представлява неограничено пред Социално подпомагане, Фонд социална закрила на МТСП, Община Велико Търново, Социални служби и заведения във връзка с всякакви дължащи се на мое име суми и вещи от горепосочените органи и институции, включително всякакъв вид еднократни, месечни , целеви и друг вид помощи (отпускане на помощи за отопление, за електроенергия и други), като упълномощеното лице има право да попълва, подписва, подава и получава всякакви документи (молби, декларации, удостоверения, заявления и други) свързани с реализиране на горепосочените права.
5. Да ме представлява неограничено пред Агенция за социално подпомагане, Фонд социална закрила на МТСП, Община Велико Търново, Социални служби и заведения и въобще навсякъде, където е необходимо и като действа от мое име и за моя сметка извършва всички необходими правни и фактически действия, свързани осигуряване на личен асистент и социален асистент, с подаване и получаване на документи за отопление  и получаване на полагащите ми се социални помощи в натура и на парични суми в брой и по банков път на всякакви дължащи се на мое име суми и вещи от горепосочените органи и институции, включително месечни добавки за социална интеграция, еднократни помощи и други, като упълномощеното лице има право да попълва, подписва, подава и получава всякакви документи (молби, декларации, удостоверения, заявления и други) свързани с реализиране на горепосочените права.
6. Да ме представлява неограничено пред физически и юридически лица, държавни и общински учреждения, институции и органи на територията на Република България, ВиК, ЕНЕРГО ПРО-МРЕЖИ“АД, „ЕНЕРГО ПРО-ПРОДАЖБИ“АД и други електроразпределителни дружества, кабелни и мобилни оператори (А1 -България, Йеттел , Виваком и други) и въобще навсякъде, където е необходимо, и като действа от мое име и за моя сметка като подава, подписва и получава от мое име и за моя сметка всякакви необходими документи, да сключва, изменя и прекратява договори, променя и закрива партиди и тарифи, както и да спира или пуска от мое име и за моя сметка всички видове услуги, предлагани от горепосочените дружества и институции. Да подава, подписва и получава всички необходими документи пред горепосочените институции. Декларирам, че съм съгласна упълномощеното лице да открива, променя и закрива партиди за електроенергия и вода на мои собствени или съсобствени недвижими имоти, за които прецени.
Настоящото пълномощно е валидо до .............г/безсрочно и при съмнение същото следва да се тълкува разширително и изцяло в полза на упълномощеното лице.



УПЪЛНОМОЩИТЕЛ: ……………………………..










