
 

ГЕНЕРАЛЬНОМУ ДИРЕКТОРУ  

ООО «ИНФОЛАДА» 

Ю.Н. ПЕРЕВАЛОВУ 

 

ОТ ________________________________ 

 

 

 

К.Т.________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  
 

Прошу Вас переоформить с _____/_____/_________ договор на оказание услуг связи №______________от 

_____/_____/__________ на услуги связи по линиям_______________________________________________, 

заключенный ранее между ООО «ИнфоЛада» и  

_________________________________________________________________________________________ на: 

(название организации/ФИО прежнего владельца) 

□ ООО/ ПАО _____________________________________________________________________________ 

Юридический адрес / Прописка (для ЧП):  

Индекс______________________ 

Город_________________________________Область _______________________________________________ 

Улица(б-р и тп)_______________________________ Дом ____________ Офис (квартира)________________ 

Руководитель (должность) ____________________________________________________________________ 

ФИО________________________________________________________________________________________ 

на основании ________________________ от _____/_____/20___г. 

Конт.тел: _____________________________ e-mail___________________________(для счетов/информации) 

ИНН/КПП ______________________/______________________ ОГРН _______________________________ 

Банковские реквизиты: 

Р/сч. _____________________________________________________________ БИК _____________________ 

название банка: ______________________________________________________________________________ 

□ИП/ ФЛ (ФИО) __________________________________________________________________________ 

Паспортные данные (для ИП/ФЛ):  Серия ______________ № _____________________________________  

Кем выдан ___________________________________________________________________________________ 

Дата выдачи  «_____»»_____________________ 20 _г. 

 

Адрес доставки платежных документов (счета, квитанции)                                                                            

Индекс _________________ Город ___________________________ Улица ____________________________ 

Дом ________________ Офис (квартира) ___________ Вывеска (название) ___________________________ 

С сохранением действующего набора услуг и тарифных планов согласен. Изменение условий 

договора осуществляется по письменному заявлению абонента с 01 числа месяца, следующего за 

датой подачи заявления. 

Принимаю полное правопреемство по  правам  и  обязательствам,  вытекающим из указанного 

договора с  _______/______/_______.  

С условиями переоформления договора ознакомлен и согласен. 

 

 

«______» ________________ 20__г.  _________________________ / _______________ 

М.П. 
 

Служебные отметки Оператора связи 

Заявление принято 

«______»________________20__ г.     

_____________/___________________ 

 

 


