
01
6P

_2
02

3 
| A

uf
tr

ag
sf

or
m

ul
ar

 E
in

ze
lv

er
bi

nd
un

gs
na

ch
w

ei
s 

| S
ta

nd
 0

5.
20

23

LEONET GmbH
Edlmairstraße 1

94469 Deggendorf

LEONET GmbH | Edlmairstr. 1 | 94469 Deggendorf | 0800 80 45 990 | service@leonet.de | LEONET.DE EIN UNTERNEHMEN DER INFRAFIBRE GERMANY

Auftrag Einzelverbindungsnachweis (EVN)

Bitte beachten: Die Beauftragung eines Einzelverbindungsnachweises (EVN) ist aus Datenschutzgründen nicht über das Telefon, 
sondern ausschließlich in Schriftform möglich.

Bitte senden Sie diesen Antrag vollständig ausgefüllt und unterschrieben (Vor- und Nachname bzw. vollständige Firmierung) 
per Email an service@leonet.de oder an die unten angegebene Anschrift zurück.

3. Information von Mitbenutzern

Ich habe alle zu meinem Haushalt gehörenden Mitbenutzer des o.g. Anschlusses bzw. der o.g. Anschlüsse über die Bekanntgabe 
der Verbindungsdaten informiert und werde alle künftigen Mitbenutzer unverzüglich darüber informieren.

Ich erkläre, dass alle Mitarbeiter über die Bekanntgabe der Verbindungsdaten informiert wurden und alle künftigen Mitarbeiter 
unverzüglich darüber informiert werden. Ergänzend erkläre ich, dass der Betreibsrat oder die Personalvertretung beteiligt wurde, 
bzw. dass dies gemäß den gesetzlichen Vorschriften nicht erforderlich war.

bei Anschlüssen in privaten Haushalten:

bei Anschlüssen in Firmen und Behörden:

Hinweis:
Aus rechtlichen Gründen dürfen wir einen EVN nur dann bereitstellen, wenn Sie die für Sie zutreffende Erklärung hier angekreuzt haben.

2. Ersteintrag, Änderung, Löschung

Bitte stellen Sie mir künftig, mit meiner Rechnung, einen kostenlosen monatlichen EVN bereit.

Bitte ändern Sie meinen bestehenden EVN.

Die Zielrufnummern sollen vollständig angezeigt um die letzten 3 Ziffern gekürzt dargestellt werden.

Bitte löschen Sie meinen bestehenden EVN.

1. Kundendaten

Vorname* Nachname*

Kundennummer*,1Firma

Herr Frau Firma ohne

Hiermit erteile ich vorstehenden Auftrag. Falls ich die Veröffentlichung der Mitbenutzerdaten beauftrage, versichere ich, dass die Mitbenutzer der Veröffentlichung zugestimmt haben.

4. Unterschrift

Ort, Datum, Unterschrift*

1)   Die Kundennummer finden Sie auf Ihrer LEONET Rechnung

*Pflichtfelder: Bitte in DRUCKBUCHSTABEN ausfüllen!
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