
Załącznik Nr 17 Zamówienie na uruchomienie, modyfikację i rezygnację z Usługi 

Połączenia sieci w trybie kolokacji   

 

 

Zamówienie na uruchomienie, modyfikację i rezygnację z 

Usługi Połączenia sieci w trybie kolokacji 
 

  

Zamówienie   Nr ...........................  z dnia .........................  

Nazwa OK 

Adres 

siedziby  

   

Udostępniający OSD   

Do Umowy Ramowej     

□ Aktywacja Usługi  □ Modyfikacja Usługi  □ Dezaktywacja Usługi  

  

  

W przypadku modyfikacji Usługi Połączenia sieci w trybie kolokacji, należy zaznaczyć 

rodzaj czynności: 

Zapytanie o możliwość połączenia do nowego PDU   

Zapytanie o możliwość połączenia do nowego ODF   

Zapytanie o możliwość dodatkowego połączenia do PDU   

Zapytanie o możliwość dodatkowego połączenia do ODF   

Zapytanie o możliwość rezygnacji z udostępnionego PDU   

Zapytanie o możliwość rezygnacji z udostępnionego ODF   

 

 Czas obowiązywania umowy  

  

 □ 1 rok  •  □ 2 lata  •  □ Inny: …………………………………...  

  

 UWAGI  

    

Podpis(y) upoważnionego przedstawiciela OK   

Imię i 

nazwisko  
 Data  

     

  

  

  

Podpis i pieczątka firmowa  

 

 


