O ZE

ZWECKVERBAND
BORNAER LAND

Antrag auf Stundung oder teilweise Stundung (Ratenzahlung)
von Trinkwasser- bzw. Abwassergebiihren

Kundennummer /PIN: ...................
L1 Trinkwasser L] Abwasser
1. Ich/Wir beantrage(n), meinen / unseren Gebihrenbescheid

VOM s
inHoéhevon ..........coovvveeeeet. Euro, flr die Abnahmestelle ............ccooovviiiiinnnin.
denBetragvon ....................... Euro zu stunden.

Ich / Wir werde(n) auf die Gebuhrenschuld

bis zum ...

eine Zahlungvon ...................... Euro leisten und die Restschuld

in

monatlichen* vierteljahrlichen* halbjahrlichen* jahrlichen*  Raten
jeweils zum o1. [ oder zum 15. [ des Monats

inHGéhe von ..., Euro tilgen

Angaben zur Person / Grundstiickseigentimer

Name: ......cooviiiiiiiiie, Vorname: ........oooeveeeienenns Geb. Datum ..................
Name: ......cooviiiiiiie, Vorname:..........coeeeuinnnnen Geb. Datum ..................
PLZ: ... Wohnort: ..o Stralle: ..o
Telefonnummer: ...

4. Koénnen Sie Sicherheiten geben? Wenn ja welche?



O ZE

ZWECKVERBAND
BORNAER LAND

5. Einzugserméachtigung
Hiermit ermachtige(n) ich / wir den
Zweckverband Wasser/Abwasser Bornaer Land
widerruflich, den von mit / uns zu entrichtenden Beitrag bei Falligkeit zu Lasten
meines/unseres Girokontos mittels Lastschrift einzuziehen.
Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des

kontofuihrenden Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einldsung.
Kosten flr nicht eingelste Lastschriften gehen zu meinen / unseren Kosten.

Datum Unterschrift des Kontoinhabers

6. Erkléarung
Ich / Wir erklare(n) ausdricklich, dass
ich / wir Anderungen in den o. g. Verhaltnissen dem ZBL umgehend schriftlich

mitteilen werde(n) und dass bei Nichteinhaltung der Zahlung der vereinbarten
Raten die Stundung aufgehoben wird.

Unterschrift

[] Betreffendes bitte ankreuzen
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