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Fuldmagt for manuel nummerflytning – Mobil.
M

arts 2023.

Kontaktinformation.
NB: Kontaktinformation skal være identisk med dét, der er registreret på nummer/numre hos nuværende teleselskab.

Navn/Virksomhedsnavn:

Adresse:

C/O:

Postnummer:   By:

CPR-/CVR-nummer:

Kontraktansvarlig (kun ved erhvervskunde):

Hvad skal du gøre? Udfyld alle felter i fuldmagten og send billede/scan af denne til np@3.dk. Du vil modtage sms med bekræftelse på, hvornår nummerflytning sker.

Tidspunkt for nummerflytning.

  Når bindings- og opsigelsesperiode er udløbet hos mit nuværende teleselskab 
Jeg er bevidst om, at fakturering starter, når SIM-kort bliver aktiveret eller indsat i udstyr. Fakturering vil dog altid automatisk starte senest 35 dage  
efter køb (privatkunde), 180 dage efter køb (erhvervskunde ved køb af abonnement med udstyr) eller 360 dage efter køb (erhvervskunde ved køb af 
abonnement uden udstyr eller med udstyr købt via 3Afbetaling), medmindre andet er aftalt.

  Hurtigst muligt uafhængigt af min bindings- og opsigelsesperiode hos mit nuværende teleselskab 
Jeg er bevidst om, at jeg i en overgangsperiode risikerer at være forpligtet til at betale til både 3 og mit nuværende teleselskab. 
Mit nuværende teleselskab kan vælge at sende en samlet slutfaktura, så snart mit nummer er flyttet.

  På en bestemt dato (skriv denne):  
Jeg er klar over, at jeg i en overgangsperiode risikerer at være forpligtet til at betale til både 3 og mit nuværende teleselskab. 
Mit nuværende teleselskab kan vælge at sende en samlet slutfaktura, så snart mit nummer er flyttet.

Underskift.

Jeg giver 3 fuldmagt til at opsige og flytte ovenstående nummer/numre, som jeg er den nuværende ejer af.

Sted og dato:

Underskrift:

Nummer/numre der skal flyttes.
Udfyld én linie pr. nummer, du ønsker at flytte til 3.

Nuværende teleselskab

Stempel (kun ved erhvervskunde):

Mobilnummer 
du ønsker at flytte til 3.

Nuværende SIM-kortnummer
på nummer, du ønsker at flytte til 3

Midlertidigt 3-nummer
(dette fremgår af din kontrakt)
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