BEKRAFTELSE PA ANDRING AV SAKERHET GALLANDE LEVERANTORER AV KOMBINERADE
RESETJANSTER

Formanstagare: Konkurrens- och konsumentverket, PB 5, 00531 Helsingfors, tfn 029 505 3000

Naringsidkare, namn och FO-nummer:

Utstallare av sakerhet:
—adress:
— kontaktperson:
— telefonnummer:
— e-postadress:

Sakerhetens nummer:

Giltighetstid: -

Sakerhetsbelopp: euro

VILLKOR FOR SAKERHET GALLANDE LEVERANTORER AV KOMBINERADE RESETJANSTER

Ovriga villkor fér ovan namnda sékerhet gallande leverantorer av kombinerade resetjanster forblir oférand-
rade.

Ort och datum

Underskrift och namnfértydligande Underskrift och namnfortydligande
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