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eine Marke von SOCO

1. lhre Daten

Name, Vorname: Aktuelle Adresse (StralBe, Hausnummer, PLZ und Ort):
Rufnummer (tagsiiber): Kunden-Nummer: | |
Mobilrufnummer: Neue Adresse (StraBe, Hausnummer, PLZ und Ort):

E-Mail-Adresse: |

2. Ihre bisherige(n) Rufnummer(n)

Wie lauten lhre bisherige(n) Rufnummer(n)?

Vorwahl alle Rufnummern

3. Lage lhrer Telefonanschlussdose

Geben Sie bitte unbedingt die Lage der Telefonanschlussdose an Ihrer neuen Adresse an:

O Einfamilienhaus O Mehrfamilienhaus |Etage:

Weitere Angaben wie z.B. den Namen des Vormieters

4. Wunschtermin zur Anschaltung

(O Wunschtermin: | | O Leitung soll nicht zum Wunschtermin gekiindigt werden

Wir weisen darauf hin, dass der alte Anschluss zum Wunschtermin gekiindigt wird.

Die Verfligbarkeit von DN-CONNECT ist abhangig von den Eigenschaften der jeweiligen Anschlussleitung. Ob Ihr neuer Telefonanschluss
DN-CONNECT féhig ist, teilen wir Ihnen nach Eingang des Auftrages und einer genauen Leitungsprifung mit.

5. Umzugs-Kosten

Bei einem Umzug berechen wir aufgrund des technischen Aufwandes ein Bereitstellungsentgelt. Die Bereitstellung des DN-CONNECT-
Anschlusses bei einem Umzug kostet einmalig 69,90 € und wird mit der nachsten Telefonrechnung gemaR Einzugserméachtigung
abgebucht.

6. lhre Unterschrift

Hiermit beauftrage ich die Firma SOCO Network Solutions GmbH meinen DN-CONNECT-Anschluss friihestens zum oben aufgefiihrten
Termin an die neue Adresse umzulegen. Sofern der Anschluss nicht oder nicht ausschlieflich auf meinen Namen angemeldet ist, versichere
ich, dass ich befugt bin, die Voreinstellungen auch fiir die Gibrigen Anschlussinhaber/innen zu beauftragen.

X

Ort, Datum / Unterschrift Kunde/Anschlussinhaber

Beachten Sie bitte, dass wir aus technischen Griinden eine Vorlaufzeit von mindestens vier Wochen benétigen. Bitte
nehmen Sie lhre Endgeréte mit in Ihre neue Wohnung.
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