DEMCOM WAEIKIFILY

Formular zur Anlage eines Untervertriebspartners ay Y'I]d'IZ

e-plus’verbindet

Umhéngen O VP_ID deaktivieren*:
Name der alten Zentrale*:

Neuanlage O
Name der neuen Zentrale*; Demcom GmbH
VP ID der neuen Zentrale*: 21222017

Firma*

Inhaber* ©OFfrau O Herr Vorname: Nachname:
Stral3e*
PLZ*
ort*
Telefon* /
Fax* /

Mailadresse*

Steuernummer*

Hauptansprechpartner*

Bankverbindung*

Geldinstitut”
BIC*
IBAN*

* Die mit einem * gekennzeichneten Felder sind Pflichtfelder. Die Anlage eines UVP ohne diese An-
gaben wird nicht durchgefihrt.

Bitte faxen Sie das Formular an den Telefénica Germany GmbH & Co. OHG, c/o E-Plus Hand-

lerservice: 0331-700-54100

oder schicken Sie die erforderlichen Angaben per Mail an: haendlerservice@eplus.de
Hiermit bestatige(n) ich/wir, dass ausschlie3lich der Geschaftsfiihrer/-in (Name) Zugang zu den
Mails unter der E-Mailadresse hat und dass niemandem sonst Zugang gewahrt werden wird.
Datum, Unterschrift Datum, Unterschrift
Vertriebspartner Vertriebsmitarbeiter

Mit der Unterschrift bestatigt der Untervertriebspartner die Anlage, unter dem oben genannten Distributor.
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