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Commande alarmDSL

Numéro alarmNET

Partenaire contractuel

Nom: Contact:
Rue: E-mail:
C.P./ Lieu: Tél.:

Objet surveillé Facturation [_] méme que partenaire contractuel
Nom: Nom:

Rue: Rue:
C.P./ Lieu: C.P./ Lieu:
Installateur

Nom: Contact:
Rue: E-mail:
C.P./ Lieu: Tél.:

Numéro officiel ou boftier OTO pour I‘alarmDSL.:
(est nécessaire afin de définir la position pour I'activation du signal. ATTENTION: Si alarmDSL est activé sur la méme ligne réseau

sur la quelle fonctionne un appareil a sélection, aprés I'activation de alarmDSL I'appareil a sélection cesse de fonctionner et il n’est
plus possible de faire des appels téléphoniques sur cette connexion.)
Si aucun numéro principal Swisscom n’est présent, veuillez nous communiquer I’adresse du site et éventuellement I‘étage

ou le numéro CPT (Caisson Point de Transition Swisscom).

Site (Rue, N°, C. P., Lieu. Etage/Numéro CPT):

Date prévue de la mise en service de I‘alarmDSL.:

(au moins 14 jours ouvrés a compter de la date de la commande, I'alarmDSL sera facturée par TUS a partir de cette date)

Adresse de livraison pour le routeur alarmDSL [ ] identique avec I'adresse de l'installateur

Nom/Entreprise: Contact:

Rue: E-mail:

C.P./ Lieu: Tél.:

Conditions: Taxe de raccordement unique de CHF 150.00 incl. routeur configuré* /

CHF 37.00 par mois. Facturation annuelle (hors TVA)
(* avec raccordement cuivre. Si fibre optique CHF 250.00)

D’aprés nos conditions générales de vente et de livraison en vigueur sur notre site internet

www.igtus.ch/impressum

Lieu/Date : Signature:

Nom & entreprise en caractéres d'imprimerie:

Veuillez adresser le formulaire didment complété a alarmdsl@igtus.ch
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