
 

Fullmakt angående avslutande av abonnemang 
 
 

För att gå vidare med er beställning behöver vi få följande fullmakt ifylld. Vi behöver fullmakten snarast för 
att kunna garantera vår leveranstid.  

 
Ja, jag vill att Bredbandsbolaget säger upp mitt bredbandsabonnemang med min nuvarande operatör. 

 
Härmed ger jag B2 Bredband AB (”Bredbandsbolaget”) fullmakt att, direkt eller genom ombud, 
säga upp mitt bredbandsabonnemang med nedan angivna operatör snarast möjligt enligt den 
uppsägningstid som finns för abonnemanget, dock tidigast i anslutning till att min nya 
bredbandstjänst hos Bredbandsbolaget kopplas in. Jag är medveten om att det kan uppstå ett visst 
uppehåll då jag inte kan använda någon av tjänsterna. Fullmakten omfattar rätt för 
Bredbandsbolaget att kontakta min nuvarande operatör och ta reda på uppsägningstid, slutdatum 
och på mina vägnar säga upp aktuellt abonnemang såväl skriftligen som på annat sätt. Jag önskar 
vidare att min nuvarande operatör skickar en skriftlig bekräftelse på uppsägningen till 
Bredbandsbolaget. 

 
 

Fyll i uppgifterna nedan: 
  
  

Namn:  ____________________________
  
 
Personnummer: ____________________________
  

 
Telefonnummer för inkoppling: ____________________________
  
 
Nuvarande operatör: ____________________________
  
 
Kundnummer hos operatör:  ____________________________ 

 
 

Det abonnemang jag har idag går via telefonjacket (kryssa):       Ja……..   Nej…….. 
 
Ort/Datum:  ____________________________ 

 
Underskrift:  ____________________________ 

  
 

Returnera ifylld fullmaktsblankett till: Bredbandsbolaget, ’Service 
Manager’, Box 4247, 102 65 Stockholm eller faxa blanketten till 08 – 
549 046 08.  

 
 
Med vänlig hälsning 
 
Bredbandsbolaget 


