Selbstverstdndlich Stadtwerke.

Bitte vollstandig, gut lesbar ausfiillen und Ihre Unterschrift nicht vergessen!

ABMELDUNG

des Bezugs von Strom, Erdgas, Wasser, Warme

1.Kontaktdaten

O O O |

5.Eigentlmer

O O

é STADTWERKE

Herr Frau Firma Kundennummer Herr Frau Firma
Name Name
Vorname Geburtsdatum Vorname
Stralle Hausnummer Stralle Hausnummer
PLZ Ort PLZ Ort
Telefon (tagsuber fiir Riickfragen) Telefon
E-Mail (Angabe freiwillig) 6.Auszug
| | | |
Wohnung (z.B. EG, 1. OG, links, rechts etc.) Personenzahl  GroRe m SE T T o i e
2.lhre neue Anschrift Ist der neue Briefkasten bereits beschriftet? © Ja © Nein
00 O
Herr Frau Firma ‘ ‘ ‘ ‘
‘ ‘ Zahler-Nr. Zahlerstand (Eintarifzahler)
Name ‘ ‘ ‘ ‘
‘ ‘ Zahlerstand HT (Zweitarifzéhler) Zahlerstand NT (Zweitarifzahler)
Vorname
‘ ‘ ‘ ‘ Erdgas
Strale Hausnummer ‘ ‘ ‘ ‘
‘ ‘ ‘ ‘ Zahler-Nr. Zahlerstand
PLZ ort Wasser
3. Bank\/erbmdung Zahler-Nr. Zahlerstand
‘ ‘ Warme
IBAN (bzw. Kontonummer) ‘ ‘ ‘ ‘
Zahler-Nr. Zahlerstand

BIC (bzw. Bankleitzahl)

Kreditinstitut

Kontoinhaber (falls abweichend vom Anmelder)

4.Nachmieter

O O O

Herr Frau Firma

Name

Weitere Zahler

Art, Zahler-Nr.

Zahlerstand

Art, Zéhler-Nr.

Zahlerstand

Vorname

Datum

XU nterschrift Kunde/-in (Vertretungsberechtigte/r)

Service-Nummer 0800 0871 871
(kostenfrei aus dem dt. Festnetz)
Fax 0871 1436 2052
info@stadtwerke-landshut.de

Anschrift:

Stadtwerke Landshut
Christoph-Dorner-Str. 9
D-84028 Landshut

Abmeldung 5.000 | 06/18
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