Bitte Block- oder Maschinenschrift

Blatt 2 WVU - Abteilung Verkaufsabrechnung

Blatt 1 WVU - Abteilung Wasserversorgung
Blatt 3 Zuriick an Vertragsinstallateur

| N B ET R | E B S ETZ U N G Wenn die Installation abweichend von der Anmeldung zur Trinkwasser-

versorgung erstellt wurde, bitte eine neue Anmeldung stellen.

TRINKWASSER-KUNDENANLAGE

® Kundenanlage:

D Haushalt D Gewerbe D offentl. Einr.
GeschoB |:| links D Mitte |:| rechts

StraBe, Haus-Nr.

Stadtwerke Lz on
co e Sfe I d e Wasserzéhler vorhanden? Oja [ nein

Wenn ja, Zahler-Nr. des WVU:
Stadtwerke Coesfeld GmbH Stand: m3

Dilmener StraBe 80 - 48653 Coesfeld

Wenn nein, Zahleranbringung kann ab dem erfolgen.
Telefon 0 25 41/9 29-0

oEigenversorgung Oja [O nein
Telefax 0 2541/9 29-100

© Kunde:

Name, Vorname

o Die Trinkwasser-Kundenanlage ist geméaB den gliltigen baurechtlichen Bestim-
mungen, den anerkannten Regeln der Technik, sowie den Technischen StraBe, Haus-Nr.
AnschluBbedingungen des versorgenden WVU erstellt worden. Die Anlage(n)
wurde(n) der vorgeschriebenen Priifung nach DIN 1988-TRWI unterzogen und
fur dicht befunden. Die installierten Materialien entsprechen, soweit dies PLZ, Ort
erforderlich ist, den fiir sie gliltigen Normen und Richtlinien und sind dement-
sprechend gekennzeichnet.

Telefon
Bemerkungen:
Ort, Datum Verantwortlicher Fachmann/Unterschrift Unterschrift und Stempel des VIU
I © Nur vom WVU auszufiillen I
Die vom Vertrags-Installateur fertiggemeldete(n) Wasseranlage(n) kann (kdnnen) in Betrieb genommen werden? |:| ja |:| nein
Ausbau Einbau
Kunden-Nr. Werk-Nr.
Fabrik-Nr.
Tarif Zéhlerstand
Fabrikat
TarifabschluB GroBe md/h
Datum
Zu zahlender Betrag Unterschrift

Ort, Datum Unterschrift des WVU
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