Scheda informativa per i clienti - | suoi dati: m o‘fo n

movon AG

Alte Steinhauserstrasse 12

La preghiamo di indicare il suo account e i suoi dati di contatto al fine di poter
comunicare, in futuro, in forma digitale con i vari dipartimenti specialistici.
Grazie mille.

Numero di cliente
(se disponibile)

Nome della societa

6330 Cham

WWW.MOoVOoN.swiss
sales@movon.swiss

Suffisso aziendale

Via Codice postale/citta

Dettagli del conto

IBAN Numero clearing

Indirizzo e-mail per I'invio della fattura

Selezioni il tipo di fattura desiderato

] Fattura mensile per tutti i contratti in corso [ incluso file CSV
] Fattura mensile per contratto [ incluso file CSV
] Fattura mensile per centro di costo [ incluso file CSV
[J eBill fattura (B2B) ID destinatario

Si & registrato manualmente presso il fornitore di fatturazione elettronica e conosce quindi il proprio codice destinatario.

Coordinate della contabilita

Appellativo ] Signor [ Signora
Cognome/nome Funzione
Numero di telefono Indirizzo e-mail
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Dati di contatto gestione del parco veicoli

Appellativo [J Signor [J Signora

Cognome/nome

Numero di telefono

Dati di contatto contabilita

Appellativo [J Signor [J Signora

Cognome/nome

Numero di telefono

Funzione

Indirizzo e-mail

Funzione

Indirizzo e-mail

mo\‘on

movon AG
Alte Steinhauserstrasse 12
6330 Cham

WWW.MOoVOoN.swiss
sales@movon.swiss

Consenso al trattamento dei miei dati personali per finalita di marketing

Desidero ricevere informazioni via e-mail, posta o altri mezzi di comunicazione su prodotti, servizi, offerte, eventi, concorsi e altre informazioni
da parte di movon SA, societa del gruppo AMAG SA e dei suoi partner, e acconsento albinoltro dei miei dati a queste societa per questo
scopo. Riconosco di poter revocare il mio consenso in qualsiasi momento allbindirizzo privacy@movon.swiss. Ho preso nota dell>informativa

sulla privacy.

*https://www.movon.swiss/it/footer/legal/dichiarazione-sulla-protezione-dei-dati.html

] Acconsento ] Non acconsento
Appellativo ] Signor [ Signora
Cognome/nome

Indirizzo e-mail

Data/Firma
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