
Name/Vorname

Hausverwaltung

Straße/Hausnr.

PLZ/Ort

Telefon

E-Mail

Städtische Werke 
Aktiengesellschaft 
Königstor 3–13 
34117 Kassel  
Telefon	0561 782-3030 
Telefax	0561 782-2138  
kundenservice@sw-kassel.de 
www.sw-kassel.de 

 /swkassel

Formular Abweichender Name inkl. Rechnungsadresse

Städtische Werke AG
Kundenservice
Königstor 3-13
34117 Kassel

Sie wünschen das Ihre Rechnung an eine alternative Adresse/Namen gesendet wird?
Kein Problem, nutzen Sie dieses Formular bitte bei bei abweichender Rechnungsadresse. 

(Bitte vollständig in Druckbuchstaben ausfüllen,Nichtzutreffendes bitte streichen)

Vertragskonto-Nr. 

Ihre Vertragskonto-Nr finden Sie auf Ihrer letzten Rechnung.i

Hiermit bitte ich die Rechnung an folgende Adresse zu stellen:

Rechnungsadresse

Ort, Datum und Unterschrift des/der Vertragspartner(s) 
(nur bei Mitteilung auf Papier)
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