
   

 [ FAX Providerwechsel  ] 
  
 

Ihre Adresse: 
 
____________________________________ 
Firma 

____________________________________ 
Nachname, Vorname 

____________________________________ 
Strasse, Hausnummer 

____________________________________ 
Postleitzahl, Ort 

____________________________________ 
Telefonnummer mit Vorwahl des Ansprechpartners 

 
 
Anschrift des bisherigen Providers: 
 
____________________________________ 
Firma 

____________________________________ 
Strasse, Hausnummer 

____________________________________ 
Postleitzahl, Ort 

____________________________________ 
Faxnummer mit Vorwahl 

____________________________________ 
Kundennummer 

 

Kündigung und Übertragung der Domain: 
 
http://_________________________._____ 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
ich bestätige hiermit, Inhaber des oben genannten Domainnamens zu sein und kündige gleichzeitig 
 

allein die o.g. Domain 
die o.g. Domain und  das dazugehörige Paket/Tarif 

 
zum nächstmöglichen Termin, spätestens jedoch zum___________ (Datum gemäß vertraglicher  
Kündigungsfrist). Daneben beauftrage ich die Firma maxxi.de-sign mit Ihrem Sitz in Arzberg  
den benannten Domainnamen zu übernehmen und zu betreuen. Einer Übertragung der Domain  
(Providerwechsel/KK) an die Firma maxxi.de-sign stimme ich daher ausdrücklich zu. Ich bitte Sie,  
den Antrag auf einen Providerwechsel zu entsprechen und dem in Kürze von Seiten der Denic eG  
kommenden KK-Antrag stattzugeben oder diese Kündigung an Ihr zuständiges DENIC-Mitglied  
weiter zu leiten. 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 
____________________________________ 
Ort/Datum 

 
____________________________________ 
Unterschrift des Kunden/ Firmenstempel 
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