Stadt Sehnde
Kasse und Steuern
Nordstr. 21

31319 Sehnde

Mitteilung Uber einen Eigentimer*innenwechsel

Objekt (Str. & Haus-Nr.):

Kassenzeichen:

Alte*r Eigentumer*in:

Stral3e (neue Anschrift):

PLZ und Ort:

Neue*r Eigentimer*in:

Stralle:

PLZ und Ort:

Datum der Ubernahme:

Vorstehende Angaben sind richtig:

(Unterschrift alte*r Eigentiimer*in)

(Unterschrift neue*r Eigentiimer*in)
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