
Rozwiązanie umowy

Nazwisko I Imię /  FIRMA :

NIP

- - -
Telefon kontaktowy

REGON/PESEL DOWÓD OSOBISTY KRS

Ulica Nr domu Nr mieszkania

Miejscowość Kod pocztowy

___

Adres e-mail

Adres instalacji (jeżeli inny niż adres abonenta):
Ulica Nr domu Nr mieszkania

Miejscowość Kod pocztowy

___

Z dniem ....................... rezygnuję z usług w sieci TYGRYS.NET: 

(proszę zaznaczyć właściwą usługę)

INTERNET

TELEFON

TELEWIZJA KABLOWA AVIOS

TELEWIZJA KABLOWA JAMBOX

z zachowaniem miesięcznego okresu wypowiedzenia. 

Umowa zostaje rozwiązana dnia .......................

          .....................................................                                          ..........................................................

                   data i podpis Abonenta                                                              w imieniu Operatora


