Ausfillanleitung

fiir den Anbieterwechselauftrag

Bitte fiillen Sie unbedingt alle Felder (1-4) aus.
Denn nur so ist lhre Rufnummernmitnahme
sichergestellt!

Beispiele daflir was in die Felder einzutragen
ist, finden Sie in Rot.

Bitte tragen Sie hier Ihren aktuellen
Internet-Anbieter ein.

a Hier tragen Sie bitte den Vertrags-
partner ein, wie dieser im Vertrag mit
ihrem aktuellen Internet-Anbieter hin-
terlegt ist. Alternativ kdnnen Sie diesen
auch der letzten Rechnung entnehmen.

B Hier haben Sie 2 Méglichkeiten.

1. Wenn Sie alle Rufnummern lhres
aktuellen Anschlusses mitnehmen
mochten, setzen Sie ein Kreuz bei,
4alle Nrn. der Anschliisse portieren”.
Hierbei missen Sie nur eine Ruf-
nummer hinterlegen. Bis zu 10
Rufnummern kénnen kostenlos
mitgenommen werden.

2. Méchten Sie nur eine oder mehrere
Rufnummern mitnehmen, so sind
diese aufzufiihren.

Hinweis: Bei der Ortsnetzkennzahl

handelt sich es um die Vorwahl.

Als Geschaftskunde kdnnen Sie auch

die Felder zur Telekommunikations-

anlage ausfiillen.

a Bitte tragen Sie hier Ort und aktuelles
Datum ein und unterschreiben das
Formular, damit die Portierung voll-
zogen werden kann.

Bei Firmenkunden ist zusétzlich auch
ein Stempel gefordert.

Anbieterwechselauftrag von

Westconnect GmbH

Izl ii von beim tragspartner ( )
(separate Kiindigung beim bisherigen Anbieter nicht erfordertich)

Hiermit kiindige/n ich/wir den zu unten gemachten Angaben gehdrenden Anschluss bei:

zum néichstmaglichen Termin.

Telekom Deutschland
GmbH

&

Izl Hiermit ich/wir die i i der
Name/Firma : Mustermann Vorname: Max
StraRe: Musterstalle Hausnr.: 1]
PLZ: 12345 Ot Musterstadt
(o] (Achtung, es muss mindestens eine Rufnummer angegeben werden!)
|:| alleNm. der 37070 10110 220220
Anschliisse
portieren
T ikati D RN -
anlagen: . von bis
Max Mustermann

Ort, Datum:  \\usterort, 01.01.2000 Unterschrift:

Vertragspartner und ggf. Firmenstempel

Anderungs-/

wacl-gr: | VA_KUE_MRN Vorab-ID:

Storno-ID
PKlauf: D214 min: £ neuer Wechseltermin:
Portierungsfenster: I:l o8 8:00 Uhe 06:00 - 12:00 Uhr
Riickinformation an: VSE P lber Fax/E-Mail: 0681/607-1299 Tel.:
Ressourceniibernahme: Sicherer Hafen: Izl Storno ausgefiihrt: I:l ja I:l nein
Zustimmung: ZWA l._ Datum: Ist-Technologie: :l

WITA: I:l SIPRI"

8/”9 :

von den beteiligten Endkundenvertragspartnem (EKP) auszufiillen

Ortsnetzkennzahl

Ablehr;ung: aor[ | kwip /06#6 T Tsan[]

Rufnummer/n PKIl abg ~nsanlagen:

" bfragestelle

bis

Ansprechpartner iiber Fax/E-Mail:

interne Bemerkungen

HS-B2C-163-10-22 09/09

Bitte senden Sie den ausgefiillten Anbieter-
wechselauftrag an folgende Adresse:

Per Post: Westconnect GmbH
Briisseler Platz 1

45131 Essen

Per E-Mail: service@eon-highspeed.com

B2C-955_V102.26



