
 

IMPORTANTE: Este formulario de Cancelación de Servicio deberá ser enviado vía Fax al Número: 809-682-3378, o al correo electrónico: 
servicios@dominios.com.do. El tiempo para completarse la solicitud de cancelación es de 5 días laborables. Una vez solicitado la 
cancelación se procederá de inmediato a cancelar la misma para evitar futuras generaciones de facturas y cargos adicionales por 

renovaciones tardías. Para mayor Información Comuníquese con nuestro departamento de Servicio al Cliente al teléfono: 809-682-8090 
Opción 2. 
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FAX RECEPCIÓN DE FORMULARIOS: 809-685-3378 
Tel.: (809) 682-8090 / 682-1678   

http://www.dominios.com.do / servicios@dominios.com.do 

                              CONTRATO CANCELACIÓN  DE SERVICIO 
 

Fecha: ___________________________________________ 
 
Mediante el presente contrato, Yo: ___________________________________, Cédula de 
Identidad y Electoral No. _________________________________,  en calidad de Representante 
legal de la Empresa u Persona: __________________________________ 
__________________________________________RNC/CÉDULA: ____________________, 
actual abonado y usuario de los servicios, concientemente doy por terminado el contrato de 
servicios solicitados a la Empresa DOMINIOS DOMINICANOS, S. A.. en fecha: 
________________________. 
 
 
  

 Nombre de Dominio 
 Web Hosting       Mantenimiento Web      Diseño Web       WebPro 
 Streaming           Mail Hosting                  Otro (Favor especificar debajo) 

 
PRODUCTO A CANCELAR:  _______________________________________ 
DESCRIPCIÓN: _________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________ 
 
DATOS DE CUENTA 
ID CLIENTE: _______________________ ID CUENTA: ________________________ 
DOMINIO CUENTA : ____________________________________________________ 
SERVICIO: ____________________________________________________________ 
(Si no tiene la información anteriormente solicitada, por favor comuníquese con nuestro Centro 
de Servicio al Cliente para que le suministren los datos necesarios). 
 
RAZÓN CANCELACIÓN DE SERVICIOS 

 No Necesita el Servicio       Fallas Técnicas del Servicio 
 Transferencia Otro Proveedor  Cambio de Plan o Servicio 
 Insatisfacción del Servicio   Aumento de Tarifa 
 Otra: (Favor Indicar:) _____________________________________________ 

 
OBSERVACIONES: ___________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________ 
 
 
 
INFORME DEPARTAMENTO DE FACTURACIÓN 
______________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________ 
 
INFORME DEPARTAMENTO TÉCNICO 
______________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________ 
 
 
 
                     Firma del Cliente                   Autorizado Por  
 

CANCELACIÓN DE SERVICIOA 


