
CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
Độc lập – Tự do – Hạnh phúc 

 
………………………, ngày……/……/……… 

 

GIẤY ỦY QUYỀN 
 

Tôi ký tên dưới đây 

 Ông/Bà: …………………………………, CMND số: …………………, cấp ngày …………… 

Là Người ủy quyền - ủy quyền cho: 

 Ông/Bà: …………………………………, CMND số: …………………, cấp ngày …………… 

Là Người được ủy quyền thay mặt cho tôi tiến hành các giao dịch liên quan đến việc giải quyết Quyền 
lợi bảo hiểm của Hợp đồng Bảo hiểm số …………………………… với Công ty TNHH Bảo hiểm 
Nhân thọ ACE (ACE Life). 
 

Trong phạm vi ủy quyền, Người được ủy quyền: 

• được quyền ký kết bất cứ tài liệu nào có liên quan đến thủ tục giải quyết Quyền lợi bảo hiểm 
cho Hợp đồng Bảo hiểm nêu trên với ACE Life. Những tài liệu này sẽ có giá trị như khi được 
chính Người ủy quyền ký kết. 

• được quyền nhận Số tiền Bảo hiểm do ACE Life thanh toán. 

• không được ủy quyền lại cho người khác. 

Giấy ủy quyền này được sử dụng làm căn cứ chứng minh thẩm quyền của Người được ủy quyền khi 
các bên đối tác hợp đồng hay các cơ quan chức năng có yêu cầu. Người ủy quyền có thể xem xét, sửa 
đổi bổ sung và chấm dứt hiệu lực của Giấy ủy quyền khi cần thiết. 

Giấy ủy quyền này có hiệu lực kể từ ngày Người ủy quyền ký tên cho đến khi Người được ủy quyền 
hoàn tất công việc được ủy quyền, hoặc đến khi Người ủy quyền thu hồi ủy quyền này, tùy theo trường 
hợp nào xảy ra trước. 
 

Người ủy quyền ký tên: Người được ủy quyền ký tên: 
(Ký và ghi họ  tên) (Ký và ghi họ tên) 

 

X 
 

 

Họ và tên: 

 
X 

 
 

Họ và tên: 
 

PHẦN XÁC NHẬN CỦA CƠ QUAN CHÍNH QUYỀN 
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