BANKVERBINDUNG FUR STADTWERK
GUTHABENERSTATTUNG AM SEE

STADTWERK AM SEE GmbH & Co. KG
KornblumenstraBBe 7/1

88046 Friedrichshafen

Bitte iberweisen Sie Guthaben fiir die unten angegebene Kundennummer auf das folgende Bankkonto:

l: einmalige Guthabenerstattung
l: alle Guthabenerstattungen Giltigkeit: D ab sofort D ab dem

Kreditinstitut:

BIC: e (8- oder 11-stellig)

IBAN:

(Ihre BIC und IBAN finden Sie auf lhrem Kontoauszug.)

Kundennummer:

Name, Vorname, Firma:

Strafe, Nr.:

PLZ, Ort:

Datum: Unterschrift Kunde:
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