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Bestellformular für Dienstleistungen 
 
 

FIRMENSITZ DES KUNDEN 
 
   

   
 Name des Unternehmens  

   
 Vertreten durch (Name, Vorname, Funktion)  

     
 Telefon  E-Mail  

     
 Straße  Hausnummer  

     
 PLZ  Ort  

     
 Handelsregisternummer, Amtsgericht  Umsatzsteuer-Identifikationsnummer  
 

RECHNUNGSADRESSE DES KUNDEN 
 
☐ Entspricht dem Firmensitz ☐ Andere Adresse 

 
   

   
 Name des Unternehmens  

   
 Ansprechpartner (Name, Vorname)  

     
 Telefon  E-Mail  

     
 Straße  Hausnummer  

     
 PLZ  Ort  
 
 
 

LIEFERORT 
 
☐ Entspricht dem Firmensitz ☐ Andere Adresse 

 
   

   
 Name des Unternehmens  

   
 Ansprechpartner vor Ort (Name, Vorname)  

     
 Telefon  E-Mail  

     
 Straße  Hausnummer  

     
 PLZ  Ort  
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DIENSTLEISTUNGEN 
 

Pos. Bezeichnung Artikel- 
nummer 

Vertrags-
laufzeit 

in Monaten 
Menge 

Einmalige 
Kosten 

Stück in € (netto) 

Einmalige 
Kosten 

Gesamt in € 
(netto) 

Monatliche   
Kosten 

Stück in € (netto) 

Monatliche   
Kosten 

Gesamt in € 
(netto) 

         
         
         
         
         
     GESAMT 

Einmalige 
Kosten 

 GESAMT 
Monatliche   

Kosten 

 

 
Sämtliche Preise verstehen sich zzgl. der gesetzlich geltenden Umsatzsteuer. 
 
   

  
 

 

 Kommentare  
 

UNTERSCHRIFT 
 
Ich bestätige durch meine Unterschrift, dass ich im Namen des Kunden die Allgemeinen Geschäftsbedingungen und die Besonderen Bedingungen der 
bestellten Dienstleistungen sowie die diesem Bestellformular beigefügten Preislisten gelesen habe und akzeptiere. Ich bin bevollmächtigt für den Kunden zu 
unterzeichnen und möchte die oben angegebenen Produkte und Dienstleistungen bei der deutschetelenetz UG (nachfolgend „Dienstleister“) bestellen. 
 
Der Kunde verzichtet hiermit ausdrücklich auf die Anwendung der §§ 52 Abs. 1 bis 3, 54 Abs. 1, 3 und 4, 55, 56 Abs. 1, 58, 60, 61, 66 und 71 Abs. 2 
TKG. 
 
 
Für den Kunden 
 
   

     
 Ort, Datum  Unterschrift  

     
 Name, Vorname  Funktion  

 
 
Der Vertrag kommt mit Auftragsbestätigung der deutschetelenetz UG zustande. 
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ERTEILUNG EINER EINZUGSERMÄCHTIGUNG 
SEPA-Basis-Lastschriftmandat für wiederkehrende Zahlungen 

 
     

   
 Name des Zahlungsempfängers  

   
 Straße, Hausnummer, PLZ, Ort des Zahlungsempfängers  

     
 Gläubiger-Identifikationsnummer des Zahlungsempfängers 

 
 Mandatsreferenz  

 
 
SEPA-Lastschrift-Mandat 
 
Ich ermächtige den oben genannten Zahlungsempfänger, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut 
an, die vom genannten Zahlungsempfänger auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die 
mit meinem / unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
     

   
 Name des Kontoinhabers/ Zahlungspflichtigen  

   
 Straße, Hausnummer, PLZ, Ort des Zahlungspflichtigen  

   
 Kreditinstitut  

     
 BIC 

 
 IBAN  

 
     

     
 Ort, Datum 

 
 Unterschrift des Zahlungspflichtigen  

 
 
 
  


