STADTWERKE

Kindigung / Abmeldung GLAUCHAU

der Be|ieferung m”_ Energie‘ DIENSTLEISTUNGSGESELLSCHAFT MBH

Kunde:
Name, Vorname Geburtsdatum Kundennummer
Telefon / Fax E-Mail-Adresse

Bisherige Lieferadresse:
StraBe / Haus-Nr. Obijektnummer

Ende der Belieferung / Auszugsdatum (Mietvertragsende) Nachmieter

Neue Anschrift: (evil. Anmeldung beachten)

Versorgungsart (Zutreffendes bitte ankreuzen)

| [ Strom Haushalt [ Strom Gewerbe [0 Erdgas allgemein [0 Heizgas Haushalt [0 Heizgas Gewerbe
Zghlernummer: Zé&hlerstand: Haus-/Wohnungseigentimer:

Strom/Gas Name, Vorname

Strom/Gas StraBe / HausNr. / PF

Strom/Gas PLZ / Ort

Zahlungsweise fiir Abschléige, Monatsrechnungen, Jahresrechnungen und Schlussrechnung (Zutreffendes bitte ankreuzen)
[J Rechnung

Ich iberweise die im Rahmen der Schlussrechnung anfallenden Forderungen zur Filligkeit per Uberweisungstréger.

Bankverbindung zur ausschlieBlichen Rickiiberweisung von Guthaben/Uberzahlung
Ich gestatte den Stadtwerken Glauchau Dienstleistungsgesellschaft mbH hiermit, ein Guthaben aus der Schlussrechnung zu Gunsten meines Kontos zu iberweisen.

| Einzugserméchtigung

Ich widerrufe die Einzugserméchtigung nach Einzug der Schlussrechnung.

Konto
Kontoinhaber Bank
Kontonummer Bankleitzahl

Ich bin damit einverstanden, dass meine Vertragsdaten von der Stadtwerke Glauchau Dienstleistungsgesellschaft mbH zur Kundenberatung, Werbung,
Marktforschung und bedarfsgerechten Gestaltung der von mir genutzten und méglicherweise neu infragekommenden Energielieferungen und Energie-
dienstleistungen verwendet werden. Meine Vertragsdaten sind die zur gegenseitigen Vertragserfillung (Vertragsabschluss, -dnderung, -beendigung sowie
Abrechnung von Entgelten) erforderlichen sowie die von mir freiwillig angegebenen Daten. Die Vertragsdaten disrfen auch nach Ende dieses Vertrages fiir
oben genannte Zwecke verwendet werden. (ggf. ganzen Absatz streichen)

Ich bin damit einverstanden, dass die Stadtwerke Glauchau Dienstleistungsgesellschaft mbH die beim Netzbetrieb erhobenen Daten und die iber den
Anschluss, die Kundenanlage und das Nutzungsverhalten vorhandenen Informationen erhalten. (ggf. ganzen Absatz streichen)

Ort / Datum Unterschrift des Kunden / eines Bevollméchtigten (Vollmacht beigefiigt)

Bestdtigung des Vermieters:
Ort / Datum Unterschrift des Vermieters / eines Bevollméchtigten




Zuriick an

Stadtwerke Glauchau
Dienstleistungsgesellschaft mbH
Sachsenallee 65

08371 Glauchau



