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TAYDELLISEN
PUHELUERITTELYN TILAUS

Liittyma/
lasku(t)

Puhelinnumero, josta erittely tilataan Laskunumero(t), joista erittely tilataan (Asiakas tayttas)

/ ' ,

Liittyman
kayttajan
tiedot

Henkilokayttajan nimi Henkilokayttajan syntymaaika

Huoltajan (jos kayttaja alle 13 v.) tai edunvalvojan nimi

|:| Vakuutan, etta littymaa koskevan palvelusopimuksen allekirjoittanut asiakas (tilaaja) on liittyméan
ainoa kayttaja. Ymmarran, ettd vaarasta vakuutuksesta voi aiheutua minulle seuraamuksia.

|:| Vakuutan, etta littymé& on konekaytdssa oleva M2M-liittyma, jossa ei ole henkilokayttajaa.
Ymmarran, ettéd vaarasta vakuutuksesta voi aiheutua minulle seuraamuksia.

Muiden henkilbkayttgjien tiedot (jokaisen kayttajan tulee allekirjoittaa tilaus Kayttajan tilaus —kohdassa).

Nimi Syntymaaika

Nimi Syntyméaika

Nimi Syntyméaika

Kayttajan
tilaus

Haluan laskun yhteyskohtaisen erittelyn, jossa on eritelty viestinnan osapuolten liittymien numerot tai viestintdpalvelun muut
tunnistamistiedot taydellisesti. Haluan erittelyn lomakkeen ylaosassa mainitusta laskusta tai laskuista.

Erittelyn toimitustapa (vain yksi valinta)

[ sahkaposti
Téyta seuraavat tiedot: S&hkopostiosoite: ja Puhelinnumero:

Erittely Iahetetdén antamaasi sahkdpostiosoitteeseen. Salatun sdhkdpostin avaamiseen tarvittava salasana lahetetdén antamaasi
puhelinnumeroon. Turvallisuussyisté viestin lukemista on rajoitettu ja avattu viesti voidaan lukea korkeintaan 14 péivén ajan siitd
selaimesta, josta se on ensimmaisen kerran avattu.

D Kirjeposti
Vastaanottajan nimi:

Yrityksen nimi (mikali yritysasiakas):

Osoite:

Postinumero ja postitoimipaikka:

Mikali erittely toimitetaan muuhun kuin viralliseen asiakas- tai laskutusosoitteeseen, veloitamme hinnaston mukaisen laskutusliséan.

liman pyydettyja tietoja emme voi késitella tilausta. Lomakkeella ilmoitettuja yhteystietoja kéytetédén vain erittelyn toimittamiseen
tai tilaukseen liittyvien lisatietojen kysymiseen.

D Vakuutan, etté ylla mainittu littyma on ollut ajankohtana, jolta erittelya pyydetéén, yksinomaan minun
ja ylla mahdollisesti iimoitettujen muiden kayttéjien henkildkohtaisessa kaytdssa.

Paivays _ /__20__

Kaikkien yllda mainittujen kayttdjien allekirjoitukset ja nimenselvennykset. Alle 13-vuotiaan kéyttéjan puolesta tilauksen allekirjoittaa
huoltaja ja muun kuin alaikdisen vajaavaltaisen kayttdjan puolesta edunvalvoja.

Allekirjoitus

Nimenselvennys

Asiakkaan
vakuutus

D Vakuutan, ettd ylla mainittu littyma on ollut ajankohtana, jolta erittelya pyydetadn, yksinomaan ylla kayttajaksi
iimoitettujen henkildiden henkildkohtaisessa kaytéssa.

Erittelysté veloitettavat kulloinkin voimassa olevan hinnaston mukaiset maksut laskutetaan asiakkaan littymén laskulla.

Paivays Asiakkaan allekirjoitus

Asiakkaan nimenselvennys
(Yritysasiakkaan osalta liséksi yrityksen nimi ja asema)

Asiakkaan tulee allekirjoittaa vakuutus aina. Asiakkaalla tarkoitetaan henkilda, joka on allekirjoittanut littym&sopimuksen. Yritysasiakkaan

tapauksessa Asiakkaalla tarkoitetaan henkil64, joka on nimetty ja ilmoitettu asiakkaan viralliseksi yhteyshenkildksi Telian suuntaan.

Asiakaspalvelu: puh. 020 690 400 (kuluttaja-asiakkaat), 020 693 693 (yritysasiakkaat), fax 02040 69100, Telia Finland Oyj, PL 0400, 65101 VAASA
TELIA FINLAND OYJ | PASILAN ASEMA-AUKIO 1, 00520 HELSINKI. KOTIPAIKKA: HELSINKI | Y-TUNNUS 1475607-9, ALV REK 1475607-9
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