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AT, MODULO PER RICHIESTA VOLTURA - TLC

e OGGETTO: Richiesta di (segnare con una croce la richiesta di interesse):
COMODIFICA ANAGRAFICA OVOLTURA O VOLTURA PER INCORPORAZIONE SOCIETARIA

Numero Linea Telefonica:

ID INTERNET:

Con decorrenza dai consumi di competenza del mese di: (AAAA)

Precedente intestatario del Contratto

Cognome e Nome

Indirizzo di Residenza

Tel.

Nuovo intestatario del Contratto

Cognome e Nome

Codice Fiscale

Indirizzo di Residenza

Indirizzo recapito delle Fatture

Tel./Cell.

Email

Metodo di pagamento
O Bonifico Bancario O Bollettino Postale [ Addebito diretto in C/C Bancario

Con la sottoscrizione del presente mandato il Debitore:
e autorizza il Creditore a disporre I'addebito del conto indicato nella sezione sottostante;
e autorizza la Banca del Debitore ad eseguire I'addebito conformemente alle disposizioni impartite dal Creditore. Dati del Richiedente:

Nome e Cognome C.F.
IBAN:

CONTO CORRENTE

Luogo e Data Firma del Titolare del c/c

Il rapporto con la Banca é regolato dal contratto stipulato dal Debitore con la Banca stessa. Il sottoscritto Debitore ha diritto di ottenere il rimborso dalla
propria Banca secondo quanto previsto nel suddetto contratto; eventuali richieste di rimborso devono essere presentate entro e non oltre 8 settimane a
decorrere dalla data di addebito in conto. Tutti i campi del presente mandato sono obbligatori.

Costi
Per ogni singola richiesta di Voltura verranno applicati i seguenti costi:
¢ Oneri Amministrativi da Riconoscere a Fontel Spa € 31,80 (Tutti i corrispettivi sono indicati IVA esclusa)

Data e Luogo Firma Nuovo intestatario (o Volturante)
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