
Vollmacht

Ich (Vollmachtgeber*in / Geschäftsführung / Vorstand),

Kund*innennummer:

Unternehmen:

Vorname, Name:

Geburtsdatum:

Straße, Hausnummer:

PLZ, Ort: 

erteile hiermit Vollmacht an (Bevollmächtigte*r/, Ansprechperson)

Vorname: 

Nachname: 

Straße, Hausnummer: 

PLZ, Ort: 

Telefonnummer: 

E-Mail-Adresse: 

Diese Vollmacht soll (Zutreffendes bitte ankreuzen)
 ☐ die bisherige Bevollmächtigung ergänzen.
 ☐ die bisherige Bevollmächtigung vollständig ersetzen.

Die/der Bevollmächtigte/Ansprechperson wird gegenüber WEtell bevollmächtigt, 
mich in allen folgenden Angelegenheiten zu vertreten: 

 Die bevollmächtigte Person darf für mich bei WEtell Informationen zu meinem 
Vertrag (beispielsweise Tarif, Vertragslaufzeit, Kündigungsfristen, offene 
Rechnungen, etc.) einholen.

 Des Weiteren darf sie alle mit dem Vertragsverhältnis zusammenhängenden 
Willenserklärungen (z. B. Vertragsabschlüsse, Kündigungen) abgeben und 
entgegennehmen.

Ich willige ein, dass diese Vollmacht bei WEtell in meinem Kund*innenkonto 
hinterlegt wird. Ich kann sie jederzeit schriftlich widerrufen.

Ort, Datum Unterschrift Vollmachtgeber*in / Firmenstempel

Ort, Datum Unterschrift Vollmachtnehmer*in


