Affidavit del Dueiio
Electric Service Identifier (ESI ID):

Direccion de Servicio/Sitio:

Ciudad, Estado, Cédigo Postal del Sitio:

Fecha de Ocupacion del Sitio:

Nombre/Titiulo del Dueiio:

Direcciéon de Correo del Duetio:

Ciudad, Estado, Cédigo Postal de Duefio:

Numero de Teléfono del Dueiio (durante del dia):

Nombre Entero del Ocupante Nuevo™:

Direcciéon de Correo del Ocupante Nuevo*:

Ciudad, Estado, Cédigo Postal del Ocupante Nuevo*:

Numero de Teléfono del Ocupante Nuevo*:

*Escribe “Vacia” si la propiedad esta vacia y el duefio estd estableciendo servicio en su nombre.

W

Yo afirmo que soy el duefio a la direccion de servicio arriba y no estoy asociado con el ocupante anterior.
Estoy confirmando que el ocupante mencionado arriba no esta asociado con el ocupante anterior para que el
“switch hold” (que no permite cambiar el proveedor de energia) se aplicaba.

(Firma del Duefio) (Nombre, escrito en letras)

(Fecha)

Estado de Texas Condado de Fecha de Validar

Este instrumento fue reconocido enfrente de mi el por (nombre o nombres de las
personas) apareciendo enfrente de mi.
(Sello Personalizado) Firma del Notario Publico

Mi comisidn expira:




