STADTWERKE WOLFENBUTTEL

ABMELDUNG

Abnahmestelle .
Firma, Branche

StraRe Hausnummer Kundennummer

Postleitzahl Ort Uberg abe (der Wohnung, des Grundstiicks, des Geschafts, der Firma)

Kunde (Rechnungsanschrift) lch 7 wir habe(n) am

[ Haushalt [ Sonstiges
Datum
Name/Firma T T T Vomame T Geb.-Daum folgende Zahlerstéande abgelesen:
"2. Name (bei Firma Geschaftsfinrer und Steuernummer) Geb-Datum |
‘Stomzahlemummer Zahlerstand
Handelsregistereintrag (bei Firma) J
__________________________________________________________________ oot 2. zanwerk " zahlerstand
Stralle Hausnummer J
_________________________________________________________________ gof. 3. Zahlwerk Zahlerstand
Postleitzahl Ort N
Gaszéahler
Tateton T b T |
Gaszahlernummer Zahlerstand
EMail
gof. 2. Zahlwerk Zahlerstand

Wasserzahler

Name / Firma Vorname o J _________________________
Wasserzahlernummer Zahlerstand

StralBe Hausnummer . J _________________________
Garten- oder Brauchwasserzahlernummer Zahlerstand

Postleitzahl Ort

Eigentdmer / Vermieter Fur die Endabrechnung bleibt die Einzugserméachti-

gung bzw. das SEPA-Lastschriftmandat bestehen:
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Name / Firma Vorname

O Ja O Nein
swage T h Hausnummer X
_________________________________________________________________ Datum Unterschrift des Kunden
Postleitzahl Ort
Die Endabrechnung senden Sie bitte an folgende
Adresse:
Name / Firma Vorname
swage Hausnummer T
Postleizahl om T

Bearbeitungsvermerk Datum
Stadtwerke Wolfenbuttel GmbH Handelsregistereintrag:  HRB 7363 beim Amtsgericht Braunschweig
Am Wasserwerk 2, 38304 Wolfenbiittel Bankverbindungen: Nord/LB  BIC NOLADE2HXXX

lefon: 05331 408-114 Fax: 408-422 IBAN DE20 2505 0000 0009 8021 66

Telefon: : Deutsche Bank AG  BIC DEUTDE2H277
service @stadtwerke-wf.de / www.stadtwerke-wf.de IBAN DE76 2707 2537 0010 7441 00

Glaubiger-1D: DE37 ZZZ0 0000 0896 10
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