Gemeinde

Eigentiimerwechsel Schwabhausen
Wasser- und Kanalgebiihren

Angaben zum Objekt

Adressnummer, Objektnummer:

Zahlernummer:

Verbrauchsstelle:

Verkauf

Ubergabe Z3hlerstand: Ubergabe Datum:

Alter Eigentiimer

Name:

Adresse:

Telefonnummer (freiwillige Angabe):

Datum Unterschrift

Neuer Eigentiimer

Name:

Adresse:

Telefonnummer (freiwillige Angabe):

Datum Unterschrift

Formular zuriticksetzen Formular drucken
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