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Rücksendeoptionen: 

Telefax: 04131-789 64 125 

E-Mail:   kontakt@luenecom.de 

 

Lünecom 

Kommunikationslösungen GmbH 

Wulf-Werum-Str. 3 

21337 Lüneburg 
 

 
 
 
Umzugsformular für einen Internetanschluss 
Bitte das Formular vollständig ausfüllen, unterschreiben und an Lünecom zurücksenden! 

Hiermit beauftrage ich den Umzug meines Internetanschlusses wie folgt: 

Umzugstermin                    Kunden-/Vertragsnr. 

Name, Vorname  ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Meine bisherige Adresse: 

Straße, Hausnummer  __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________  

PLZ, Ort  ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Meine neue Adresse: 

Straße, Hausnummer  __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________  

PLZ, Ort  ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Für Rückfragen bitte angeben:  

________________________________________________________________________________            _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Rückrufnummer                      E-Mail 

______________________________________          X____________________________________________________ 

Ort, Datum             Unterschrift des Vertragspartners 

 

Hinweis: Im Falle eines Umzugs innerhalb des Einzugsgebietes der Lünecom Kommunikationslösungen GmbH 

wird der Vertrag gemäß § 46 Abs. 8 S. 1 TKG in unveränderter Form für die geschlossenen Vertragslaufzeit beibehalten 

(AGB §17 Abs. 2). Die einmalige Bearbeitungsgebühr beträgt 49,00 Euro. 
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