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Formulario Carta De Autorización Para Solicitar Información De Consumo Histórico (Letter of Authorization for the Request of Historical Usage Information Form – Spanish)
Reference:  Section 7.5.1, Overview of the Letter of Authorization for Historical Usage

Fecha: 
              

        Fecha de vencimiento____________________ 
  Sin limite  
Seleccione las empresas de transmisión y/o distribución (TDSP), (Requerido:  Seleccione el TDSP a la que la petición se refiera) 

 FORMCHECKBOX 
Oncor 
 FORMCHECKBOX 
CenterPoint Energy
 FORMCHECKBOX 
Nueces
 FORMCHECKBOX 
AEP
 FORMCHECKBOX 
TNMP
LP&L
Tenga la amabilidad de aceptar esta carta como una solicitud y autorización formal para que el TDSP mencionado anteriormente dé a conocer datos sobre su uso de energía, eléctrica lo que incluye kWh, kVA o kW, así como datos de intervalos (en caso de que corresponda) de los siguientes sitios a <<(NAME OF Competitive Retailer (CR)/representative)>>.  La presente solicitud de información se limitará al último período de servicio de 12 meses.  Si el/los Identificador(es) de Servicio Eléctrico (ESI ID (s)) son medidos usando un Registrador de Datos de Intervalo (IDR), por favor indican si los datos de intervalo y/o nivel sumarios son requeridos.
 FORMCHECKBOX 
 Sólo Resumen de Factura
 FORMCHECKBOX 
 Sólo información de intervalos
 FORMCHECKBOX 
Información 









resumida y de intervalos
Por favor envíe la información de consumo y carga en formato electrónico (Microsoft Excel) usando la Guía de Mercado Minorista Sección 9, Apéndices, Apéndice B4, Transmisión y/o Distribución de Proveedor de Servicio Respuesta a la Petición de Uso Historial a:  Correo electrónico:  <<(EMAIL ADDRESS OF CR REPRESENTATIVE)>> 

En caso de incluir un anexo, por favor utilice una hoja separada para cada TDSP con el ESI(s).  El TDSP rechazará el/los ESI ID(s) sometidos que no esté(n) localizado(s) dentro del territorio del TDSP. 

Domicilio del servicio

Número del Identificador de Servicio Eléctrico(en la factura)






AUTORIZACIÓN

Afirmo que tengo la autoridad para presentar y firmar esta solicitud en nombre de mi compañía, para todos los ESI IDs que estén relacionados con esta solicitud.
(Firma)






(Compañía)

 FORMCHECKBOX 
 Al tildar esta casilla (la parte solicitante) ___________ afirma que ellos tienen la autorización del Cliente identificado abajo para obtener la información de uso histórica del Cliente y sostener el TDSP inocuo para proporcionar los datos históricos al partido solicitado como identificado en esta forma.
(Nombre, en letra de imprenta)



(Domicilio de facturación)
(Cargo)






(Ciudad, Estado, Código Postal)
___________________________________________

(Número de teléfono)
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