EIGENTUMSWECHSEL UMLAND

Bitte ausfiillen, das Ubergabeprotokoll und einen Nachweis fiir den Besitziibergang beilegen.

Bitte zutreffendes ankreuzen:

L Abwasser Reichenbach
Abwasser Ostritz
Fernwarme Ostritz

Trinkwasser Konigshain

Trinkwasser Ostritz - Reichenbach

Kundennummer (bisheriger ET):
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Grundstiick/Abnahmestelle:

Flurstiicksnummer:

StralRe, Hausnummer, Postleitzahl,

Ort

Datum Eigentumswechsel:

Zahlernummer Wasser:

Zahlerstand:

Zahlernummer Fernwarme:

Zahlerstand:

Bisheriger Eigentiimer:

Anschrift fir Schlussrechnung:

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Ort

Neuer Eigentiimer:

Rechnungsanschrift:

Kontakt:
Geburtsdatum:
geschatzter Wasserverbrauch:

Anzahl der Personen:

Name, Vorname

Firmenbezeichnung

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Ort

Email

Telefon

Anzahl WE*:

Anzahl GE*:

Unterschrift

Ort, Datum

Bisheriger Eigentiimer

Neuer Eigentliimer

*Wohnungseinheit *Gewerbeeinheit




