Abwasserzweckverband ,,Saalemindung* Telefon: 039291 4694-0
Breite 9 Telefax: 039291 4694-99
39240 Calbe (Saale) E-Mail: info@azv-saalemuendung.de

Eigentimerwechsel (Grundsticksubergang)

Aktenzeichen

G ru ndStUCk (Ort/Ortsteil/StraRe/Hausnummer)

Eh em al | g er E| g entu mer (Bitte geben Sie die Adresse an, an die der Abrechnungsbescheid gesendet werden soll.)

Vorname unda Name

StralRe wna Hausnummer

Postleitzahl vna Wohnort una Ortsteil

Telefonnummer ur ruckiragen)

Neuer Eigentimer

Vorname uwd Name

StralRe wna Hausnummer

Postleitzahl una Wohnort wa Ortsteil

Telefonnummer (i rickiragen)

Angaben

Datum Nutzen/Lasten-Ubergang

Wasserzahlerstand

. 3
Datum Nutzen/Lasten-Ubergang m

Eine Bearbeitung ist nur bei Vorlage folgender Unterlagen mdglich:

X Auszug aus dem Kauf-/Notarvertrag, aus welchem sowohl alter als auch neuer Eigentimer

und der Tag des Nutzen/Lasten- Ubergangs ersichtlich sind

Ort, Datum

AV-224-2 (Rev. A)

Unterschrift

Stand: 09.04.2014
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