VO L KSWAG EN RICHIESTA CHIUSURA CONTRATTO
GROUP ITALIA S.P.A. Meta Trak

"Numero Contratto

"Ta rga

Dati cliente

Societa

Nome Cognhome

Codice Fiscale / Partita IVA

Via - n. civico

CAP - Citta

Telefono

Con l'inoltro della presente, il cliente richiede di chiudere definitivamente il proprio Contratto di Servizio.
Il cliente dichiara di essere a conoscenza che dopo 30 gioni dalla chiusura contrattuale,
I'apparato non potra piu essere nuovamente attivato.

Timbro Concessionaria

Persona da contattare

N° di tel. / interno
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Importante: la modifica del contratto verra effettuata da Meta System, a seguito del ricevimento del presente
modulo, compilato e firmato in tutte le sue parti, al numero di FAX 0331 902688

0116 Chiu_contr_VGI_A.xlsx



