Antrag auf Nachweis der FO-Nr. FO A-STSN

\Eﬂd @/ gesicherten TW-Versorgung

Ausgabe: 02-2022
(Standortstellungnahme) Identnummer:
fiir das Grundstiick:
StraRe: Nr.: Flurstiicks-Nr.:
PLZ: Ort: Gemarkung:
Kundennummer: nur bei vorhandenem Kundenverhaltnis
Eigenwasserversorgung vorhanden/geplant O i O nein

Anzahl der zu versorgenden Geschosse (Erdgeschoss und Obergeschosse):
Anzahl der zu versorgenden Wohneinheiten gemaR § 6 Erganzende Bestimmungen:
Anzahl der zu versorgenden Gewerbeeinheiten gemal § 6 Erganzende Bestimmungen:

Art des Gewerbes:

Als Anlage sind beizufiigen:
- Eigentumsnachweis (Notarvertrag, Grundbuchauszug oder Grundsteuerbescheid)
- aktueller Lageplan mit eingezeichnetem Bauvorhaben (iiblicher MaBstab 1:500)

Mit nachstehender Unterschrift werden die Allgemeinen Bedingungen fiir die Versorgung mit Wasser (AVBWasserV) und die Ergdnzenden Bestimmungen der ,ETW*” GmbH mit
Preisliste anerkannt. Die Daten aus dem Vertragsverhdltnis werden zum Zwecke der Datenverarbeitung gespeichert.

Kurzbeschreibung Bauvorhaben:

Grundstiickseigentiimer: Nur ausfiillen, falls Antragsteller/ Kostentrdger / Bauherr nicht
gleich Grundstiickseigentlimer ist!

Name: Name:

StraRe: Strafe:

PLZ/Ort: PLZ/Ort:

Telefon: Telefon:

E-Mail: E-Mail:

Das Original der Standortstellungnahme wird immer dem Kostentréger zugestellt.
Zusdtzliche Ubermittlung einer digitalen Kopie an eine abweichende Adresse notwendig (Planungsbiiro etc.)? ja El nein D

abweichende E-Mail-Adresse:

Datum Unterschrift des Anschlussnehmers/Grundstiickseigentiimers Datum Unterschrift des Antragstellers/ Kostentragers
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