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Fullmakt 
Med en fullmakt ger du någon annan person tillåtelse att vara din kontakt med Telia. Vi kallar den personen 
för ditt ombud. När du signerat fullmakten innebär det att du ger ombudet tillåtelse att göra saker i ditt 
namn, det kallas att du ger personen fullmakt. Du väljer själv vilken typ av fullmakt du vill ge ditt ombud och 
du kan ta tillbaka fullmakten när du vill. 

Skicka in påskriven fullmakt till adressen ovan.

Fullmaktsgivare 
(du som ger fullmakten) 

Ort Datum 

Fullmaktsgivarens namnteckning 

Fullmaktsgivarens namnförtydligande 

Personnummer Telefonnummer E-postadress

Ombud 
(den person du vill ge fullmakten till) 

Personnummer Telefonnummer E-postadress

Ombudets namn 

Telia (fullmakt) 
c/o Coor 
A 274 
971 74 Luleå 
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Telia Sverige AB 
Org.nr: 556430-0142 
Säte: Stockholm 

Tel: 90 200 
www.telia.se 

 

Vad ska fullmakten gälla för? 
Ange typ av fullmakt och önskad giltighetstid. 

Vad ska fullmakten gälla för? (Kryssa för önskat alternativ) 

Alla ärenden och beställningar Begränsad fullmakt giltig för 
support och fakturaärenden 

Hur länge ska fullmakten gälla? (Kryssa för önskat alternativ) 

Till och med datum (ange nedan) Tills vidare 
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Hur du använder din fullmakt

Ditt ombud kan använda sin fullmakt via telefon 90 200 genom att legitimera sig med BankID, eller 
i någon av Telias butiker med BankID eller id-handling.

Ombud med begränsad fullmakt kan få hjälp med support/felanmälan och fakturafrågor via telefon 
90 200 eller i Telias butiker.

Ombud med fullmakt för alla ärenden kan även logga in på Mitt Telia och Telia.se genom legitimering 
via BankID. Fullmakten gäller inte för köp med delbetalning på telia.se eller Mitt Telia. De felsöknings-
verktyg som kräver inloggning på telia.se nås av ombudet via Mitt Telia.
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