
При необходимости я готов/a (отметьте все подходящие 
варианты):

Явлюcь на суд (на будущyю датy судa)

Уполномочить адвоката заключить соглашение о 
признании вины и вести переговоры о сокращении, 
изменении или снятии обвинения

Посещать автошколу по защите вождения.Если да, 
учились ли вы в автошколе в течение последних 18 
месяцев?

ДА или НЕТ Если да, то когда и где?

___________________________

Pоcпись:_______________________________________ Датa:___________

Ограниченная доверенность
Я таким образом указываю и назначаю держателя 
этого Сертификата своим истинным и законным 
поверенным с ограниченной целью подачи заявления и 
обеспечения надлежащего юридического 
представительства моих интересов в отношении
номерa штрафа ________________________

Мой адвокат должен проявить свое лучшее 
профессиональное суждение при оказании этой 
помощи, и я понимаю и согласен нести 
ответственность за оплату любых штрафов и / или 
судебных издержек, установленных судом.

Кроме того, я разрешаю TVC Pro-Driver, LLC. 
выполнить CSA / DATAQ Challenge от моего имени по 
этому вопросу, если это применимо.

Добровольно предоставляя свою контактную информацию и ставя здесь свои инициалы, я даю согласие 
на получение сообщений относительно указанного здесь билета от TVC (и / или любого физического 
или юридического лица, действующего от имени TVC или обслуживающего мое членство в TVC). Я даю 
согласие на отправку TVC мне таких сообщений с помощью существующих или будущих средств связи, 
включая, помимо прочего, телефон, искусственные или предварительно записанные голосовые сообщения, 
электронный факсимильный аппарат, SMS или текстовые сообщения, а также электронную почту, 
направленную мне на мобильный телефон. обслуживание или иное. Я понимаю, подтверждаю и согласен с 
тем, что в некоторых случаях такая переписка может быть защищена привилегией адвоката и клиента.

ИНИЦИАЛЫ ЗДЕСЬ__________________

образец

Этот перевод предоставляется только в качестве вспомогательного средства. 
Заполнение английской формы по-прежнему необходимо.

3 СПОСОБА ПРЕДОСТАВИТЬ 
ОГРАНИЧЕННУЮ ДОВЕРЕННОСТЬ

Отправить копию по электронной 
почте legal@prodriver.com

ИЛИ отправьте картинку на 
(405) 455-8276

ИЛИ напишите на TVC Pro-Driver 
в 14313 N May Ave. Oklahoma City, 
OK 73134. United States

TVC Pro-Driver, LLC.
(800) 288-2889

14313 N May Ave.  
Oklahoma City, OK 

73134

Фотокопия этой доверенности является такой же обязательной, как и оригинал, когда находится во владении назначенного агента или 
действующего поверенного.
Если вы не укажете иное, эта доверенность вступает в силу немедленно и будет действовать до тех пор, пока она не будет отозвана.

Информация

имя:____________________________________________________ 

Адрес:__________________________________________________ 

город:__________________________  Штат / провинция:________ 

Страна:______________________ Почтовый индекс:___________ 

Tелефон: (________)______________________________________ 

Диспетчер: (________)____________________________________ 

Штат которым выданы водительские права / номер прав: 

____________________________



3 WAYS TO SUBMIT LIMITED 
POWER OF ATTORNEY

Email a copy to  
legal@prodriver.com 

OR text a picture to 
(405) 455-8276

OR mail to TVC Pro-Driver at 
14313 N May Ave. Oklahoma 
City, OK 73134. United 
States

If necessary, I would be willing to (check all that apply):

Attend trial (a future court date)

Authorize attorney to enter into a plea agreement and 
negotiate for a reduction, amendment, or dismissal of 
charge

Attend defensive driving school. If yes, have you been 
to defensive driving school in past 18 months? Circle 
Yes or No

If yes, when and where? 
___________________________

Signature:_______________________________________ Date:___________

A photocopy of this power of attorney is just as binding as the original when in the possession of an assigned agent or attorney-in-fact.
Unless you direct otherwise, this power of attorney is effective immediately and will continue until it is revoked.

LIMITED POWER OF ATTORNEY

I hereby designate and appoint the holder of this Certificate 
as my true and lawful attorney-in-fact for the limited 
purpose of entering a plea and securing appropriate legal 
representation of my interests concerning 

Ticket #: ______________________________________

My attorney-in-fact is to exercise his/her best professional 
judgment in rendering this assistance, and I understand 
and agree to be responsible for payment of any fines and/
or court costs assessed by the court.

In addition, I hereby give authorization to TVC Pro-Driver, 
LLC. to perform a CSA/DATAQ Challenge on my behalf for 
this matter, if applicable.

CONTACT INFORMATION

Name:_____________________________________________

Address:___________________________________________

City:__________________________  State/Province:_______

Country:____________________ Zip/Postal Code:_________

Telephone: (________)_______________________________

Dispatch: (________)_________________________________

Driver’s License State/No.: ____________________________

TVC Pro-Driver, LLC.
(800) 288-2889

14313 N May Ave. 
Oklahoma City, OK 

73134

By voluntarily supplying my contact information and initialing here, I consent to receive communications regarding 
the ticket identified herein from TVC (and/or any person or entity acting on TVC’s behalf or servicing my TVC 
membership). I consent to TVC sending me such messages by current or future means of communications, including 
but not limited to, telephone, artificial or pre-recorded voice messages, electronic facsimile machine, SMS or text 
messages, and email directed to me at a mobile telephone service or otherwise. I understand, acknowledge, and 
agree that these communications could be, in some instances, protected by the attorney-client privilege.   

INITIAL HERE ______________

mailto:legal@prodriver.com

