Tel.: 06406-91340, Fax.: 06406-913434, eMail: info@zls-lollar.de, Internet: www.zls-lollar.de

Name, Vorname des/der Grundstiickeigentiimers/in

An den
Zweckverband Lollar - Staufenberg

StralRe, Hausnummer (jetziger Wohnort)

Sandweg 25
35457 Lollar

PLZ, Ort (jetziger Wohnort)

Telefon

Anzeige des Betriebes einer Brauchwassernutzungsanlage /
Regenwassernutzungsanlage

Unter Anerkennung der mirfluns bekannten Bestimmungen der Satzungen des
Zweckverbandes Lollar-Staufenberg (ZLS), zeige/n ich/wir hiermit den Betrieb einer
Brauchwasser-/Regenwassernutzungsanlage an:

Name Postleitzahl, Ort, StralRe, Hausnummer (Neuanschluss)

Ein Lageplan M. 1:500, eine Schnittzeichnung des Gebdudes sowie ein Kellergeschoss-
grundriss mit gewinschter Leitungseinfihrung sind in Kopie beigefugt.

Vorgesehen sind:

[_] Wohngebaude mit bis zu 2 Wohneinheiten [] mit mehr als 2 Wohneinheiten

[] Sonstige Nutzung

z.B.: Werkstatt, Blro, Hotel, etc.

Ich verpflichte mich/wir verpflichten uns, die Hausinstallation nach den giltigen baurechtlichen
Bestimmungen und den anerkannten Regeln der Technik (DIN 1989) durch ein
Vertragsinstallationsunternehmen ausfihren zu lassen.

Vertragsinstallateur:

Zur Abstimmung der Arbeiten wird der ZLS rechtzeitig Uber den Baubeginn informiert.

Ort, Datum Unterschrift Grundstlickeigentiimer/in
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