FSA_AT 160901

3U TELECOM GmbH e Mariahilfer Str. 123/3 * A-1060 Wien * Telefon +43 (0)1 26500-100 ¢ Fax +43 (0)1 26500-111 * info@3utelecom.at * www.3utelecom.at

Giinstig und fair: ohne Mindestumsatz - ohne Grundgebihr - ohne Kiindigungsfrist

] Ja, ich mochte automatisch iiber 3U telefonieren (Preselection).
Ich beauftrage 3U, bei der Telekom Austria die automatische Voreinstellung auf die 1024 zu veranlassen.

) Ja, ich mochte iiber 3U telefonieren und wihle die Spar-Nummer 1024 vor jedem Gespriich
(Call-by-Call).

Angaben zum Telekom Austria-Kunden (Anschlussinhaber)

|:| Frau |:| Herr |:| Firma [ }

¥ Geburts-/Griindungsdatum

E )

¥ Anschlussinhaber (Name/Firmenname)

E

V¥ Vorname (bei Firmen: Ansprechpartner)

E

v Strafe, Hausnummer

)
)
E )
)
)

Vv 3U Auftragsnummer

v PLZ, Ort

E

V¥ Tagsiiber erreichbar unter (Telefonnummer)

Angaben zum Telefonanschluss (Telefon und Fax)

Meine Telefonnummern zur Freischaltung auf den 1024-Tarif:

v Vorwahl/Rufnummer

( /

v Vorwahl/Rufnummer

( /

v Vorwahl/Rufnummer

( /

v Vorwahl/Rufnummer

( /

v Vorwahl/Rufnummer

( /

v Vorwahl/Rufnummer

( /

v Vorwahl/Rufnummer

( /

Art des Anschlusses:

|:| analog

v Vorwahl/Rufnummer

( /

v Vorwahl/Rufnummer

( /

v Vorwahl/Rufnummer

( /

] I1sDN/digital

Bei Telekommunikationsanlagen
(Bei Telefonanlagen brauchen Sie nur die Vorwahl und die Kopfnummer angeben.)

v Vorwahl (8. fiir Wien: 0) v Kopfnummer (z.8.36043-0 von 0 bis 199 -

nur die Kopfnummer 36043 eintragen)

E ) )

] IsDN/digital

Art des Anschlusses: |:| analog

Bitte fiillen Sie auch die folgenden Seiten des Freischaltungsauftrages aus. p»
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Angaben zur Zahlungsweise/Rechnung

¥ Durchschnittliche Hohe der monatlichen Telefonrechnung
[ EUR J

Zahlungsweise

|:| Einzugsermachtigung (Bitte vergessen Sie nicht, das beigefiigte Formular auszufiillen.)

|:| Ich iiberweise den Betrag nach Erhalt der Rechnung

Rechnungsadresse

|:| Adresse wie oben angegeben

] Andere Adresse [] Frau [] Herr [] Firma

v Name, Vorname/Name der Firma, Ansprechpartner

Vv 3U Auftragsnummer

( J

[

v Strape, Hausnummer

[

v PLZ Ort

[

Einzelverbindungsnachweis (kostenlos)

] Ja ] Nein

|:| Ich habe die Allgemeinen Geschéftsbedingungen der 3U TELECOM GmbH zur Kenntnis genommen.

v Datum v Unterschrift (des Telekom Austria-Kunden)/Firmenstempel

( J

Ich habe den o.g. Anschlussinhaber als Neukunden fiir 3U geworben.

A Name, Vorname

A 3U Kunden-Nummer

Bitte senden oder faxen Sie das Formular an:

3U TELECOM GmbH - Mariahilfer Strape 123/3 + A-1060 Wien
Kunden-Hotline +43 (0)1 26500-100 « Faxnummer +43 (0)1 26500-111
info@3utelecom.at - www.3utelecom.at

Wenn Sie 3U eine Einzugsermdchtigung fir Ihr Konto
erteilen mochten, dann vergessen Sie bitte nicht,
auch die Einzugserméchtigung zu unterschreiben.p»



OSTERREICH

Bitte senden Sie uns das unterschriebene SEPA-Lastschriftmandat
per Post an die unten stehende Adresse ¢ oder per Fax an +43 (0)1 26500-111 * oder per E-Mail an info@3utelecom.at

3U TELECOM GmbH
Mariahilfer Strape 123/3

1060 Wien
OSTERREICH

Anschlussinhaber
Name und Anschrift

(Zahlungspflichtiger)

Falls abweichend:

Kontoinhaber
Name und Anschrift

Kunden-Nummer

Glaubiger-
Identifikationsnummer

SEPA-Lastschrift-
mandat

International Bank
Account Number (IBAN)

Bank Identifier Code
(BIC)

Bezeichnung

des kontofiihrenden
Kreditinstituts
(Bank, Sparkasse)

3U TELECOM GmbH
Mariahilfer Strape 123/3
1060 Wien

Osterreich

Telefon +43 (0)1 26500-100
Fax +43 (0)1 26500-111
info@3utelecom.at
www.3utelecom.at

AT2404000000013181

Hiermit ermdchtige ich die 3U TELECOM GmbH, Zahlungen von meinem Konto mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die von der 3U TELECOM GmbH auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.
Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Vv IBAN

Alle noch unbezahlten Rechnungen abbuchen:

D Ja D Nein

Ort, Datum

Unterschrift Kontoinhaber




