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Samtgemeinde Lühe, Alter Marktplatz 1 A, 21720 Steinkirchen  
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Vorläufige Umschreibung/Eigentümerwechsel 

Abteilung: 
 
Zimmer: 
 
Auskunft erteilt: 
 
Durchwahl: 0 41 42 / 899   
 
Telefax:    : 0 41 42 / 899 
 
E-Mail: 

Steueramt 
 
305 
 
Frau Wulf 
 
123 
 
223 
 
claudia.wulf@luehe-online.de 

 
Diesen Vordruck bitte in Druckbuchstaben ausfüllen. 

Grundstückslage und Ort des verkauften Grundstücks: Kassenzeichen: 

  

 
 

Bisherige/r Eigentümer/in: 
Familienname, Vorname: 

 
Straße, Hausnummer: Telefon: 

  
PLZ, Ort: 

 

 
  

Neue/r Eigentümer/in  

Familienname, Vorname: 

 

Straße, Hausnummer: Telefon: 

  

PLZ, Ort: 

 

 
Hinweis: Für die vorläufige Umschreibung benötigen wir eine Kopie der Eintragungsbekanntmachung im 
Grundbuch vom Amtsgericht/Grundbuchamt Stade. 
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Mitgliedsgemeinden:  Grünendeich  Guderhandviertel  Hollern-Twielenfleth  Mittelnkirchen  Neuenkirchen  Steinkirchen 
 

Anschrift: Telefon: Bankverbindungen:   

Samtgemeinde Lühe 0 41 42 / 8 99 - 0 Sparkasse Stade-Altes Land   

Alter Marktplatz 1 A Telefax: IBAN:  67 2415 1005 0000 4162 30   

21720 Steinkirchen 0 41 42 / 8 99 - 138 BIC:    NOLADE21STS   

 

 
 
 
 
 
 
Lastschrifteinzug: 

Familienname, Vorname: 

 
Straße, Hausnummer: 

 
PLZ, Ort: 

 

Hiermit ermächtige ich die Samtgemeinde Lühe ab 01.                                            die fälligen Raten an: 

  Grundsteuer 

Von meinem Konto-Nr.: 
(Kontoinhaber)   bei der  

BLZ:  abzubuchen. 

Diese Ermächtigung kann ich jederzeit ohne Angaben von Gründen zurücknehmen. 

Ort, Datum: 
 

Unterschrift Kontoinhaber : 
(falls abweichend vom neuen Eigentümer) 

 

 
 
Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden 
Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Teileinlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht 
vorgenommen. Ich/Wir bin/sind berechtigt, binnen 6 Wochen nach Ablauf eine Wiedergutschrift zu 
verlangen. 
Eine Änderung der Bankverbindung oder Rücktritt vom Lastschriftverfahren werde(n) ich/wir 4 Wochen vor 
einer Fälligkeit anzeigen, um unnötige Kosten zu vermeiden. 
 
 
 
Ich/Wir übernehme/n ab 01.                                   die Zahlungsverpflichtungen über die Grundbesitzabgaben 
für das vorgenannte Grundstück mittels Lastschriftverfahren und bitte/n, mir/uns den Steuerbescheid von 
diesem Zeitpunkt an mittelbar zuzustellen. 
 
 
 

Bisheriger  Eigentümer  Neuer Eigentümer 

 
 

 

Ort, Datum  Ort, Datum 
   

Unterschrift(en)  Unterschrift(en) 
 


