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Abmeldung
Kd.-/VSt.-Nummer:
Name:

Stralde:

PLZ, Ort:

Auszugsdatum:

Neue Anschrift:

Ablesedatum:
(falls abweichend)

Stromzahlernummer:
Stromzahlernummer:

Wasserzahlernummer:
Bestatigung Vermieter:
Neuer Mieter:

(falls bekannt)

Umzug gemeldet von:

STADTHELKE BIEDENCOR G

Mihlweg 16 * 35216 Biedenkopf
Telefon: 06461 9505 — 0 « Fax: 06461 9505 — 55
E-Mail: info@stadtwerke-biedenkopf.de

EERraEn

L2l ]

Zahlerstand:

Zahlerstand:

Zahlerstand:

Bemerkungen:
Datum Unterschrift des Kunden/des Bevollmachtigten
Wird von der SWB Stadtwerke Biedenkopf GmbH ausgefiillt
EDV erfasst:

Bearbeitungsvermerk:
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