
041

Vertrag für Neuanschluss Hosted PBX

ohne meinen Anschlussvertrag bei meinem bisherigen Anbieter zu kündigen.

Eintrag Telefonbuch "Swisscom Directories"

und meinen Anschlussvertrag bei meinem bisherigen Anbieter kündigen.

Frau

Mit dieser Vollmacht ermächtige ich Sinfox die notwendigen Schritte für die von mir gewünschten 
Änderungen bei meinem bisherigen Anbieter zu veranlassen.

058 (nur für Firmen mit 
mehreren Standorten)

Herr

071

055 027

052044

Vertrag für Neuanschluss oder Portierung

031

Zugeteilte Rufnummer (wird 
von FOXFON AG ausgefüllt)

POA

Neuer Anschluss

Portierung

Bisheriger Anbieter

Ich will meine Rufnummer(n) zu Sinfox portieren

Ich bestelle hiermit einen SIP Anschluss (Internettelefonie) bei Sinfox.Voraussetzung 
Breitband-Internetanschluss (ADSL, Kabel, xDSL). Der Betrieb eines Faxes über Sinfox kann nicht 
garantiert werden und funktioniert nur bei optimaler Internetanbindung mit ausreichender Bandbreite.

Portierung der Rufnummer(n)

Im Falle einer Kündigung des Anschlussvertrages werden die nicht erwähnten Nummer aufgegeben.

Gewünschter Vorwahlbereich

FOXFON AG, Samstagernstrasse 57, CH-8832 Wollerau (Schweiz)

Anrede

Vorname Nachname

Strasse, Nr. PLZ, Ort

Email 
(zwingend)

Geburtstag

Firma 
(optional)

Telefon



Ja

auf den nächstmöglichen, regulären Kündigungstermin.

raschmöglichst durchgeführt werden.

Ich wünsche Call by Call mit Vorwahl-Code 10729

Nein

Mein Wunschtermin für die Kündigung ist:

Weitere Rufnummer(n)DDI: Direct Dialing In

Im Falle einer Kündigung des Anschlussvertrages werden die nicht erwähnten Nummern aufgegeben.

Stammnummer: 1 6

Von:Durchwahlbereich(e) 2 7

Bis: 3 8

4 9

5 10PRA

Wunschtermin für die Übernahme der Rufnummer(n) ohne Kündigung des Anschlussvertrages

Wunschtermin für die Übernahme der Rufnummer(n) mit Kündigung des Anschlussvertrages: 
Die Kündigung des Anschlussvertrages bei meinem bisherigen Telekommunikationsanbieter soll 
(bitte Gewünschtes ankreuzen)

Für die Nichteinhaltung allfälliger Vertragsbestimmungen (Kündigungsfrist und evtl. Mindestvertragsdauer) 
werden mir von meinem bisherigen Anbieter allenfalls Gebühren bis Ende des Vertragsverhältnisses in 
Rechnung gestellt, die ich vollumfänglich bezahlen werde.

Falls dieser Termin vor Ablauf der Kündigungsfrist und Mindestvertragsdauer für den Anschluss liegt, 
dann werden mir vom bisherigen Anbieter allenfalls Vertragsverletzungsgebühren in Rechnung gestellt, 
die ich vollumfänglich bezahlen werde.

Die Vertragsbestimmungen sollen eingehalten werden, so dass für die Auflösung des Vertrages für den 
Telefonanschluss keine Vertragsverletzungsgebühren entstehen.

Wichtiger Hinweis: Falls ich Dienstleistungen beziehe, die einen Vertrag für den Anschluss voraussetzen, so 
werden diese auf das Ausschaltdatum hin automatisch aufgelöst (z.B. Internetzugang, Voice over IP, abonnierte 
Vergünstigungen etc.). Das kann zur Folge haben, dass von meinen bisherigen Anbietern 
Vertragsverletzungsgebühren in Rechnung gestellt werden. Um solche Zusatzkosten zu vermeiden, müssen 
sämtliche Zusatzverträge - durch mich selber rechtzeitig, d.h. unter Beachtung der Fristen - spätestens auf das 
Ausschaltdatum des Anschlusses bei meinen bisherigen Anbietern direkt gekündigt werden.

Das genaue Datum und die Zeit der Übernahme wird mir später vom neuen Anbieter bekannt gegeben. Die 
Leistungserbringung für die gekündigten Dienste beim bisherigen Anbieter endet auf diesen Zeitpunkt.

FOXFON AG, Samstagernstrasse 57, CH-8832 Wollerau (Schweiz)

Carrier Preselection Code (CPC)

Wählen Sie vor jedem Anruf 10729 und anschliessend die gewünschte Nummer inklusive Vorwahl.

Beispiel: 10729 – 0XX xxx xx xx

Sie können Ihr bisheriges Abonnement bei Ihrem jetzigen Anbieter und somit Ihre Telefon- und 
Faxnummer(n) behalten.



FOXFON AG, Samstagernstrasse 57, CH-8832 Wollerau (Schweiz)

Haftungsausschluss

Die Verantwortung für die Nutzung des SINFOX Accounts sowie für die damit beabsichtigten oder erzielten 
Ergebnisse trägt der Kunde. Eine Haftung für Schäden jeglicher Art (inkl. Schäden aufgrund des Nichtfunktionierens 
des SINFOX Accounts oder aufgrund von überhöhten Vermittlungskosten entstanden durch Hackangriffe) wird 
ausdrücklich ausgeschlossen. Von diesem umfassenden Haftungsausschluss bleiben Ansprüche, die auf 
zwingenden gesetzlichen Vorschriften zur Produktehaftung beruhen, unberührt.

FOXFONBusiness (Portierung)

Vollmacht für die Nummerportierung / Teilnehmeranschlussleitung
Mit dieser Vollmacht ermächtige ich SINFOX die notwendigen Schritte für die von mir gewünschten Änderungen 
bei meinem bisherigen Anbieter zu veranlassen.

Inhaberangaben: (bitte geben Sie die exakten Inhaberangaben, unter welchen Ihr Vertrag beim bisherigen Anbieter 
registriert ist, an)

Kosten Portierung von anderen Anbietern zu Sinfox

Die Portierungen von anderen Anbietern zu Sinfox werden pro Transaktion wie folgt in Rechnung gestellt:

Einzelne Nummer oder MSN Nummern Bereich 
DDI Nummer Bereich 
Shared Cost Nummern (0800, 0848 etc.)

CHF 
CHF 
CHF

60.00 
300.00 
60.00

Alle Preisangaben sind in CHF exkl. MwSt. Preis- und Leistungsänderungen bleiben jederzeit vorbehalten.

Mit meiner Unterschrift akzeptiere ich die beschriebenen Konditionen:

Eine Kopie dieser Vollmacht wird dem bisherigen Anbieter zugestellt. Das Original bleibt bei der neuen Anbieterin.

bitte Name zusätzlich in Blockschrift, Firmenstempel für GmbH und AG obligatorisch

Ort, Datum: Unterschrift: ______________________________

Konditionen

Mindestvertragsdauer

Die Mindestvertragsdauer beträgt 6 Monate

Kündigungsfrist
Der Vertrag kann unter Einhaltung einer Kündigungsfrist von 30 Tagen immer auf Ende der monatlichen 
Verrechnungsperiode schriftlich gekündigt werden, frühestens auf Ende der Mindestvertragsdauer.

Zahlungsart

Per Rechnung (Sie erhalten per Mail den Verbindungsnachweis)



FrauHerr

Notruf
Ihr SINFOX Anschluss kann standortunabhängig an einem beliebigen Internetzugang weltweit betrieben werden. 
Dadurch kann aber die korrekte Weiterleitung von Notrufnummern (117, 118, etc.) an die jeweilige regionale 
Notrufstelle nicht automatisch gewährleistet werden.Sinfox leitetNotrufe an die regionale Notrufstelle weiter, 
welche für die mit Ihrer Bestellung mitgeteilte Kundenadresse zuständig ist. Sollten Sie Ihren Sinfox Anschluss 
aber an einem anderen Standort oder an unterschiedlichen Standorten betreiben, sollten Sie für Notrufe geeignete 
Kommunikationsmittel wie Mobiltelefon oder einen traditionellen Festnetzanschluss benutzen.Beachten Sie auch 
die Möglichkeit, dass Sie Ihre Standortangaben für das Weiterleiten von Notrufnummern für jeden Sinfox 
Anschluss per Mail an info@sinfox.com aktualisieren können. Bei Standorten im Ausland werden Notrufe nicht 
resp. nur an eine zentrale Notrufstelle weitergeleitet. Bitte nutzen Sie in diesem Falle keine Not-rufkurznummern, 
sondern wählen Sie die Rufnummer lokaler Notrufstellen über einen lokalen Telefonanschluss an.Mit Ihrer 
Unterschrift bestätigen Sie, von den Risiken mit Bezug auf eine korrekte regionale Zustellung von Notrufen bei 
standortunabhängiger Nutzung Ihres Sinfox Anschlusses Kenntnis zu nehmen. Falls Sie Sinfox Anschlüsse 
Dritten (Mitarbeitern, anderen Personen im gleichen Haushalt etc.) zur Verfügung stellen, verpflichten Sie sich, 
diese Personen entsprechend zu Informieren.

Kunde

Anrede

Vorname

Firma (optional)

Strasse, Nr.

PLZ für die regionale Zustellung von Notrufen (falls abweichend von Ihrer Adresse)

Ort, Datum: Unterschrift: ___________________________

bitte Name zusätzlich in Blockschrift, Firmenstempel für GmbH und AG obligatorisch

Ihre Unterschrift unter dieses Formular ist rechtlich zwingend, ansonsten wir Ihre SINFOX 
Dienstleistungen nicht in Betrieb nehmen können.

Eine Kopie dieser Vollmacht wird dem bisherigen Anbieter zugestellt. Das Original bleibt bei der neuen Anbieterin.

FOXFON AG, Samstagernstrasse 57, CH-8832 Wollerau (Schweiz)

Nachname

Telefon

PLZ, Ort
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