Kontaktdaten des Inhabers / Admin-C

Firma:

Name:

StralRe / Hausnr.:
Land / PLZ/ Ort:
eMail:

Telefon tagsuber:

Sofortige Kiindigung und Zustimmung zum Providerwechsel / KK

far folgende Domain(s):

Kontaktdaten des hisherigen Providers:

Name des Providers:
Anschrift:
Land / PLZ/ Ort;

Telefon:

Fax:

Ihre Kunden-Nummer bei lhrem bisherigen Provider

Hiermit beauftrage und bewolimachtige ich die Theile Senice — Modemes Webdesign und deren

zustandigen Technologie Partner, die 0.g. Domain(s) zu Gbernehmen und zu betreuen. Einer

Ubertragung der Domain(s) (Providerwechsel) stimme ich ausdriicklich zu. Ich bitte Sie, dem Antrag auf

einen Providerwechsel zu entsprechen und dem in Kiirze von Seiten der Theile Senice — Modernes Webdesign,
kommenden Transfer-Antrag zur Theile Senice — Modemes Webdesign stattzugeben.

Bitte entfernen Sie einen eventuell gesetzten Registrar-Lock und teilen uns den Authentifizierungscode fir
die Domaine mit.

Ort, Datum Unterschrift des Domain-Inhabers

Telefon tagsber fir Rickfragen
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