Tyhjenna

Savitaipaleen kunta

ASIAKKAAN ILMOITUS LAMMON KAYTTOSOPIMUKSEN SIRTAMISEKSI

Lammityskohde Nimi
Osoite
Nykyinen Nimi
asiakas
Osoite Puhelin toimeen
Postinumero Postitoimipaikka Puhelin kotiin
asiakas
Osoite Puhelin toimeen
Postinumero Postitoimipaikka Puhelin kotiin
Siirtopaiva kuitenkin aikaisintaan silloin, kun uusi asiakas on allekirjoittanut uuden
20 lampdsopimuksen.
Laskutus Siirtopaivaan saakka tapahtuva laskutus pyydetdan postittamaan asiakkaan uuteen osoitteeseen.
Osoite
Postinumero Postitoimipaikka Puhelin
Allekirjoitus Aika Nimi
Lisatietoja Lampdsopimusta ei voi siirtda uudelle asiakkaalle ennen kuin nykyinen asiakas on suorittanut kaikki
lampdsopimukseen perustuvat maksut Savitaipaleen kunnalle.
Nykyisen asiakkaan ja Savitaipaleen kunnan valisen Iammon kayttosopimuksen voimassaolo paattyy,
kun sopimus uuden asiakkaan kanssa tulee voimaan.

Lisatietoja:
Savitaipaleen kunta
040 713 1878
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