PA-AK-F_2403

Anbieterwechselauftrag von htp GmbH

[] Kiindigung von Anschliissen beim Endkundenvertragspartner abgebend (EKPabg)

(separate Kiindigung beim bisherigen Anbieter nicht erforderlich)
Hiermit kiindige/n ich/wir den zu unten gemachten Angaben gehdrenden Anschluss
bei zum nachst moglichen Termin.

[ ] Hiermit beauftrage/n ich/wir die Portierung (Mitnahme) der angegebenen Rufnummer/n.

Name/Firma: Vorname:
StrafRe: Hausnr:
PLZ: Ort:
Ortsnetzkennzahl Rufnummer/n (Achtung, es muss mindestens eine Rufnummer angegeben werden!)
[] alle Nr. der
Anschliisse
portieren

Telekommunikations- Durchwahl-RN Abfragestelle Rufnummernblock:
anlagen: von bis
Ort, Datum: Unterschrift:
Vertragspartner und ggf. Firmenstempel
) . Anderungs-/
WBCI-GF: Vorab-ID: Storno-ID:
PKlauf: D321 Wechseltermin: neuer Wechseltermin:
Portierungsfenster: [ | 06.00 — 08.00 Uhr [ ] 06.00 - 12.00 Uhr L]
Riickinformation an: htp GmbH uiber Fax/E-Mail:  0511-6000 4288 Tel.:
Ressourceniibernahme: [ ] ja [] nein Sicherer Hafen [ ] Storno ausgefiihrt: [ ] ja [ ] nein
Zustimmung: ZWA [ ] NAT[] ADA[] Datum: Ist-Technologie
WITA: [ ] S/PRI: [ ] WITA-Vertragsnummer / Line-ID:
Grund:
Ablehnung: ADF[] KNI [] VAE[] RNG[] AIF[] SON[]
Ortsnetzkennzahl
Rufnummer/n PKI abg PKI abg Bei Telekommunikationsanlagen:
- - Durchwahl-RN - Abfragestelle

- - Rufnummernblock
- - von bis
- - PKIl abg

Ansprechpartner Uber Fax/E-Mail: Tel.:

interne Bemerkungen

von den beteiligten Endkundenvertragspartnern (EKP) auszufiillen




PA-AK-F-1708-3

Ausfiillhilfe fir den Anbieterwechselauftrag

Sie mochten lhre bestehende Telefonnummer (ibernehmen und/oder Sie haben einen
derzeit bestehende Vertrag mit einem anderen Anbieter der noch nicht oder in der
Zukunft gekiindigt ist?

Der Anbieterwechselauftrag muss Ihrerseits vollstandig und absolut korrekt ausgefiillt werden. Sollte dies nicht der Fall sein,
kann es leider zu deutlichen zeitlichen Verzogerungen bei der Ubernahme der Rufnummer oder bei der Realisierung lhres
Anschlusses kommen.

Falls Sie keine Telefonnummer Gibernehmen wollen, aber einen bestehenden Vertrag mit einem anderen Anbieter haben,
mussen Sie lhre Rufnummer, falls vorhanden, trotzdem auffiihren damit eine Zuordnung bei Ihrem Altanbieter mdglich

ist. Auch bei bereits in der Zukunft gekiindigten Vertragen muss eine Portierungsanfrage an lhren Altanbieter erfolgen.

Der Anbieterwechselauftrag erlibrigt sich allerdings falls das Kiindigungsdatum lhrer Altvertrage bereits tiberschritten wurde
und keine Rufnummer portiert werden soll. Eine Portierung von Rufnummern die langer als 90 Tage gekiindigt sind kann
leider nicht erfolgen.

Bitte iibersenden Sie uns das Formular als Original per Post oder gut leserliches PDF zuriick.

Ausfiillhilfe — Anbieterwechselauftrag von htp GmbH

Feld ,,Kiindigung von Anschliissen beim Endkundenvertragspartner abgebend (EKPabg)*“:

Hier kreuzen Sie bitte an, dass wir die Kiindigung lhres Telefonanschlusses bei Ihrem Anbieter (ibernehmen, auch
wenn Sie schon gekiindigt haben. Wir kdnnen nur einen Telefonanschluss oder Kombiprodukte kiindigen. Sollten
sie einen separaten Internetvertrag haben, missen Sie diesen bei Bedarf selber kiindigen.

Feld ,,Hiermit kiindige/n ich/wir den zu unten gemachten Angaben gehorenden Anschluss bei ...":
Hier bitte Ihren bisherigen Telefonanbieter, bei dem Sie Ihren Anschluss kiindigen, z. B. Deutsche Telekom,
Vodafone, usw. eintragen.

Feld ,,Hiermit beauftrage/n ich/wir die Portierung (Mitnahme) der angegebenen Rufnummer/n”.
Hier bitte ankreuzen, wenn Sie lhre Rufnummern von lhrem Anbieter ibernehmen wollen.

Feld ,,Name/Firma“ bis ,,Ort":
Namen und Anschrift des Kunden/Anschlussinhabers, auf die Ihr bisheriger Vertrag lauft. (Bitte tragen Sie alle
Inhaber des Anschlusses ein, falls dieser auf mehrere Personen gemeldet ist)

Feld ,,alle Nr. der Anschliisse portieren™:
Bitte dann ankreuzen, wenn Sie wiinschen, dass die nicht aufgefiihrten Rufnummern bei Ihrem bisherigen
Anbieter auch portiert werden sollen.

Felder ,,Bei Telekommunikationsanlagen:“, ,,Durchwahl-RN“, ,, Abfragestelle”,
~Rufnummernblock von ... bis*:
Bitte NICHT ausfullen!

Felder ,,Ort, Datum” und ,,Unterschrift”:
Ort und Datum der Antragstellung: Hier missen ALLE ANSCHLUSSINHABER unterschreiben. (Bei Firmenkunden
zusatzlich auch stempeln.)

Das grof3e Feld in der unteren Halfte des Blattes ist ,,nur vom Anbieter auszufiillen”
Bitte NICHT ausfllen!
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