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B Formular zur Übertragung / Rückkauf von Solaranteilen Feuerwehrgebäude 

Anteile am Solarbeteiligungs-Projekt auf dem Feuerwehrgebäude in Horgen können nur im Falle des Todes 
oder bei einem Wegzug zurückgegeben oder an Dritte übertragen werden. 

Antragsteller/in Name, Vorname: _________________________________ 

Strasse, Nr.: _________________________________ 

PLZ, Ort: _________________________________ 

Kunden-Nr.: _________________________________ 

Telefon: _________________________________ 

E-Mail: _________________________________ 

Solaranteil/e Anzahl: _________________________________ 

Kaufdatum: _________________________________ 

gewünscht wird O  Rücknahme durch Werke Horgen 

O  Übertragung an eine Drittperson 

Rücknahme 

Bei gewünschter Rücknahme durch die Werke Horgen benötigen wir Ihre Konto-Angaben, 
damit wir Ihnen den Kaufpreis pro rata temporis zurückerstatten können. 

Konto-Inhaber/in  Name, Vorname: _________________________________ 

  Strasse, Nr.: _________________________________ 

  PLZ, Ort:               _________________________________ 

 Bank:    _________________________________ 

 IBAN:   _________________________________ 
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Übertragung an Dritte 

Die Person, an welche die Solaranteile übertragen werden, muss Strom-Kunde der Werke Horgen sein. 

Bei einer gewünschten Übertragung Ihrer Solaranteile an Dritte benötigen wir die 
Angaben des neuen Inhabers/Inhaberin.  

neue/r Inhaber/in     Name, Vorname: _________________________________ 

Strasse, Nr.: _________________________________ 

PLZ, Ort: _________________________________ 

Kunden-Nr.: _________________________________ 

Telefon: _________________________________ 

E-Mail: _________________________________ 

Ort, Datum:    _________________________________ 

Unterschrift 

Antragsteller/in:     _________________________________ 




