FIONE

O N E i

FIBER
OSWIADCZENIE W ZAKRESIE DANYCH KONTAKTOWYCH
NR
Raciborz, dnia
Ja nizej podpisany(a)
legitymujgcym(a) sie dowodem osobistym seria nr:
Oswiadczam, ze numer jest wiasciwym numerem kontaktowym dla celow:
Przekazywania informac;ji finansowych, tj. kontakt w sprawie faktur i ptatnosci m.in. informacje o wystawieniu faktury, O tak O ni
a nie
rozliczeniu faktury, braku wptaty w wyznaczonym terminie.
Przekazywania informacji o umowie i jej realizacji, tj. przekazywania informacji m.in. o przejsciu umowy na czas O tak O ni
a nie
nieoznaczony, przesytanie tokenéw lub SMS kodéw do podpisywania dokumentéw w formie dokumentowe;.
Przekazywania informacji technicznych, tj. informacji o planowanych przerwach w dziataniu, informacje o awariach. O tak O nie
Przekazywania informacji marketingowych tj. m.in. Informacji o najkorzystniejszej ofercie, ustugach dodatkowych itp. O tak O nie
Przekazywania informacji o obstudze zgtoszen {j. informacji zwigzanych ze zgtoszeniami w terminarzu. O tak O nie
Przez Dostawce Ustug: FIONE Sp. z 0.0. Sp.k. z siedzibg ul. Zborowa 4, 47-400 Raciborz.
Oswiadczam, ze adres jest wlasciwym adresem kontaktowym dla celow:
Przekazywania informaciji finansowych, tj. kontakt w sprawie faktur i ptatnosci m.in. informacje o wystawieniu faktury, O tak O ni
a nie
rozliczeniu faktury, braku wptaty w wyznaczonym terminie.
Przekazywania informacji o umowie i jej realizaciji, tj. przekazywania informacji m.in. o przej$ciu umowy na czas O tak O ni
a nie
nieoznaczony, przesyfanie tokenéw lub SMS kodéw do podpisywania dokumentéw w formie dokumentowe;j
Przekazywania informac;ji technicznych, tj. informacji o planowanych przerwach w dziataniu, informacje o awariach O tak O nie
Przekazywania informacji marketingowych tj. m.in. Informacji o najkorzystniejszej ofercie, ustugach dodatkowych itp. O tak O nie
Przekazywania informacji o obstudze zgtoszen tj. informacji zwigzanych ze zgtoszeniami w terminarzu. O tak O nie

Przez Dostawce Ustug: FIONE Sp. z o.0. Sp.k. z siedzibg ul. Zborowa 4, 47-400 Raciborz.
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