
 
 
 
 
 
 
 
Änderung des monatlichen Abschlages 
 
 
 
__________________________    _________________________ 
Vor- und Zuname      Ort, Datum 
 
__________________________     
Staße, Hausnummer      
 
__________________________    _________________________ 
PLZ und Wohnort      Kunden-Nr. 
 
 
 
 
_______________________________ 
alter Abschlag  
 
 
_______________________________     
neuer Abschlag 
 
 
_______________________________ 
Gültig ab: 
 
 
 
_______________________________ 
Unterschrift des Kunden 


