EK -3/ ATiPi STH YONLENDIRMESI BASVURU FORMU (S.i. DAHIL)

................................................. nolu telefon / ekli listede yer alan telefonlarin abonesiyim.
A Tipi STH (Sabit Telefon Hizmeti)’den yararlanma kosullarina iligkin agiklamalart okudum, bilgi aldim.

A Tipi STH (Sabit Telefon Hizmeti) yetkilendirmesine sahip ve TURK TELEKOM ile Arabaglanti Sozlesmesi
imzalayarak,  usuliine uygun olarak  Sabit  Telefon  Hizmeti  vermeye hak  kazanmis
0] 2 Ut (Isletmeci) iizerinden
gerceklestirecegim sehirigi, sehirlerarasi, GSM ve uluslararasi gériismelerim nedeniyle TURK TELEKOM  un;
basta Isletmeci tarafindan tahakkuk ettirilecek iicretler olmak iizere, Isletmeci ile olan/olacak her tiirlii
iligkilerimden kaynaklanan higbir sorunun veya uyusmazligin muhatabi ve sorumlusu olmayacagini kabul, beyan
ve taahhiit ediyorum.

Yukarida numarasimi belirttigim telefonumun / telefonlarimmn, A Tipi STH’ne (Sabit Telefon Hizmeti) agilmasi
icin geregini arz ederim.

ABONE / Yetkili Isletmeci Personeli
Adi Soyadi
Imza

A Tipi STH (Sabit Telefon Hizmeti)’ne iliskin bu bagvurunun sonuglandirilmasi igin gerekli tiim iglemlerin
yerine getirilmesi hususunda Isletmeci/Yetkili Bayi personeli ..................cccoooveiiiiiiiiaiiini. ’I mezun ve
yetkili kildigimi beyan ve taahhiit ederim.

ABONE
Adi Soyadi
imza
ABONE IRTIBAT BILGILERI: ISLETMECI/YETKILI BAY1
Ev Tel: KASE/IMZA
Is Tel:
Cep Tel:
Adres:
ISLETMECI/YETKILI BAY1
Tel:
E-posta

Faks:



