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Stadtwerke Günzburg
Antragsbearbeitung:
Heidenheimer Straße 4
Lothar Böck
89312 Günzburg
Tel.: 08221/3671-824

Fax: 08221/3671-71

Mail: boeck@stadtwerke-guenzburg.de
Antrag auf Erstattung der Umsatzsteuer
 FORMCHECKBOX 
 Wasserhausanschluss

 FORMCHECKBOX 
 Herstellungsbeitrag
Name:
     
Vorname:       

_________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________
Straße:
      
  Haus-Nr.:       

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________
PLZ:  
     
Ort:      

______________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________
Tel.:  
     



     Mail:      

__________________________________________________________________________________________________________                          ________________________________________________________________________________

Betroffenes Grundstück 
Straße:
      
  Haus-Nr.:       

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________
PLZ:  
     
Ort:      

______________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________
Fl. Nr. 
     

                    Gemarkung:      

______________________________________________________________  

                   ________________________________________________________________________________________________________
Angaben zum Bescheid

Bescheiddatum:
     

____________________________________________________________________________________________________________________

Debitoren-Nr.: 
     

____________________________________________________________________________________________________________________

Rechnungsnummer:
     

____________________________________________________________________________________________________________________

Bankverbindung

Konto-Nr.: 
     
 BLZ:      

__________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________

Kreditinstitut:
     

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Kontoinhaber:
     

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass ich hinsichtlich des oben bezeichneten Bescheids nicht oder nur teilweise zum Vorsteuerabzug gem. § 15 UStG berechtigt bin.

Gleichzeitig bestätige ich, dass die vorstehenden Angaben wahrheitsgemäß und vollständig sind und ich insbesondere Bescheidempfänger(in) des oben bezeichneten Bescheids bin.

In dem Fall, dass der Bescheid mehrere Empfänger (z.B. Ehepartner) aufweist, versichere ich, dass nur ich den Erstattungsantrag stelle.

     
________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________

Datum
Unterschrift

_1016953900.doc
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