	Одержувач:

_____________________________
Адреса ___________________________
Ідентифікаційний код _______________
Платник:

_____________________________
Адреса____________________________
Р/р_______________________________
Банк_________________МФО________



	Типова форма № М-2

ЗАТВЕРДЖЕНА:

наказом Міністерства України                             від 21 червня 1996р. № 192

код за УКУД




Дійсна до «___» ____________ 20___року

ДОВІРЕНІСТЬ № ____
Дата видачі «____» ________________ 20___ року
	ВИДАНО:
	______________________________________________________

	ДОКУМЕНТ, ЩО ЗАСВІДЧУЄ ОСОБУ:
	

	
	______________________________________________________

	
	Серія _____ № _____________  від «___» _____________ ____р.

	
	Виданий ______________________________________________

	НА ОТРИМАННЯ ВІД:
	______________________________________________________

	ЦІННОСТЕЙ ЗА:
	______________________________________________________


Перелік цінностей, які належать отримати:

	№№

п/п
	Найменування ціностей
	Одиниця

виміру
	Кількість (прописом)

	
	
	
	


Підпис ______________________________________

                          (зразок підпису особи, що одержала довіреність)
Керівник підприємства

Головний бухгалтер
М.П.

