Netoip

RICHIESTA CESSAZIONE LINEA TELEFONICA

COD. CONTRATIO: _ __ _/

NUMERO DI TELEFONO OGGETTO DELLA RICHIESTA:

DATI ANAGRAFICI DELL'INTESTATARIO DELLA LINEA TELEFONICA

Sig./Sig.ra/Azienda

Residenza/Sede legale Via n.

Recapito e-mail Telefono

Da compilare in caso di utenza privata

Luogo di nascita Datadinascita_ _/__/___ _

Codicefiscale |__1_ 11111 1 1 1

Pival_ 1111 I I I IRappresentatada________ ____ _________________
Inqualitddi___________________ Codice fiscale |_|__ ||
RICHIEDE

Con la presente la cessazione della linea telefonica numero:

Si dichiara consapevole che il tempo massimo per la disattivazione del servizio & di 30 giorni
lavorativi a far data dal ricevimento della presente e che, una volta disattivata la linea telefonica,
non sara piu possibile riattivarla successivamente recuperando la stessa numerazione chiedo
I'attivazione della procedura.

In Fede

Luogo Data

Si allega alla presente 1 copia documento diidentitd e 1 eventuale copia del contratto in caso di nuovo contratto con
Netoip.com o di modifica del contratto in essere.
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