Stadtverwaltung Marienberg ati@marienberg.de
Amt fur Abwasserentsorgung und Tiefbau Tel. 03735/602-129
Markt 1

09496 Marienberg

Antrag zur Genehmigung der Abwassereinleitung nach giiltiger Satzung

1. Antragsteller bzw. Bauherr

Name, Vorname

Strafle mit Hausnummer, PLZ Ort

2. Grundstlckseigentimer

Name, Vorname

Strafle mit Hausnummer, PLZ Ort

3. Angaben zum Grundstuck

Anschrift einschl. Flursticksnummer

4. Zeitraum der Bauausfuhrung von bis
5. Es handelt sich um [ einen Neuanschluss [ die Anderung eines Anschlusses

6. Welche Abwasser werden [ ] hé&usliches Abwasser mitiohne* WC, wie viele WE
eingeleitet? [] gewerbliches Abwasser bitte mit Angabe der Produktion

geschatzter TW-Bedarf
D Niederschlagswasser (mit Angabe der GréRe der befestigten Flache)

[] Dranagewasser

7. Woher wird Frischwasser bezogen? |:| sffentl. Netz |:| Brunnen

D Regenwassernutzung
8. Liegt bereits eine Einleitungsgenehmigung vor? |:| nein |:| ja — Bitte Kopie beifigen
9. Ist eine Vorbehandlungsanlage vorgesehen? |:| nein |:| ja — Bitte Kopie beifiigen

10. Liegt das betreffende Grundstiick im Bereich [ | nein? [] ja
eines Bebauungsplanes?

11. beigergte Unterlagen |:| Lageplan 1:1000, 1:500, mit Kennzeichnung des Grundstiickes und eventuell
vorhandener Anschlussleitungen oder geplanter Anschlussleitungen

|:| Projekt zur Vorbehandlungsanlage
|:| Kopie bereits bestehender Einleitungsgenehmigungen, Stellungnahmen zum Vorhaben

Mit der Unterschrift bestatigt der Unterzeichner, die Datenschutzerklarung der Stadtverwaltung Marienberg unter www.marienberg.de/datenschutz
zur Kenntnis genommen zu haben.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller bzw. Bauherr

Ort, Datum Unterschrift Grundstlckseigentumer

falls abweichend vom Bauherrn

* Nichtzutreffendes bitte streichen
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