Peru, Distrito de , de del 202_

Carta Poder
D (o T , identificado con DNI/CE NUMEro ......vveevvvvinnernnnns ,
y con domiCilio €N ..cvveveviririiariareranranaaas , por la presente, otorgo un poder
especial y suficiente @ ...cocviiiiiiiiiiiiiiiiee , identificado con DNI/CE numero
.................................. , 'y con domicilio en .........ccvecviiviieinnnn., @ quien en lo

sucesivo se le denominara "mi representante”.

Mi representante esta autorizado para solicitar la reposicion del chip de Movistar
asociado a mi linea de teléfono ..cccvviiiiiiiiiiiiiiiiiennas , que ha sido
................................... Mis instrucciones incluyen:

1. Presentarse en la Oficina de Atencion al Cliente de Movistar en
2. Proporcionar la informacién y documentos necesarios para la reposicion del chip.
3. Firmar cualquier documento o formulario requerido por Movistar para completar el
proceso de reposicion.

4. Realizar cualquier otro tramite o gestion relacionada con la reposicién del chip en
mi nombre.

Este poder es valido desde la fecha de su otorgamiento y permanecera en vigor
hasta que se haya completado la reposicidén del chip especificada.

Movistar Peru esta autorizado a aceptar y actuar conforme a las instrucciones de mi
representante como si fueran instrucciones directas mias. Mi representante tiene la
autoridad para solicitar la reposicion del chip en mi nombre y tomar cualquier accion
relacionada con el proceso.

Atentamente,
Firma del Titular del Poder Firma del Representante Autorizado
Nombre y Apellidos: ......c.cevuvuannee. Nombre y Apellidos: .....cevcvievnnnnnne.

NUmMero de DNIiu.iiiiiiiiiiiiiieieees NUmMero de DNI: vuvvviiiiiieiieeeeeeeeeens



