Anzeige fur Gebaudewasserversorgungsanlage bei
offentlicher Tatigkeit nach §11 Abs. 1 TrinkwV
(e-Anlage)

Stand: Marz 2025

Absender

Name, Vorname bzw. Firma:
Anschrift:
Telefonnummer: E-Mail:

Empfanger

Landratsamt Géppingen Fax-Nr.: +49 7161 202-5390
Gesundheitsamt E-Mail: wasserhygiene@lkgp.de

Wilhelm-Busch-Weg 1
73033 Goppingen

1. Standort der Anlage:

Anschrift:
Gebaude / Gebaudeteil:

2. Ansprechperson vor Ort:

Name, Vorname:
Anschrift:
Telefonnummer: E-Mail:

3. Gebaudenutzung:

[] Gewerbliche Nutzung* (z. B. vermietete Immobilien, Gaststétten, Fitnessclubs)

] Offentliche Nutzung** (z. B. Kindergarten, Schulen, Vereinsheime, Fitnessstudios,
medizinische Einrichtungen, Pflegeheime)

Wie viele Duschen/Vernebelungsanlagen werden ca. versorgt?

Probenahmehahne im Zirkulationsriicklauf und im Warmwasservorlauf
vorhanden? [_] Ja [ ] Werden installiert bis:

LANDKREIS
GOPPINGEN


mailto:wasserhygiene@lkgp.de

4. Wasserversorgung:

Wasserbehandlungsanlage?
Volumen des Wasserspeichers?

Temperatur: Vorlauf: Rucklauf:
Leitungsvolumen mehr als 3 Liter? []Ja [ 1 Nein
Anzahl der Steigstrange?

Totleitungen vorhanden? []Ja [ ] Nein
Besteht ein Wartungsvertrag vor? []Ja [ ]1Nein

*die unmittelbare oder mittelbare, zielgerichtete Trinkwasserbereitstellung im Rahmen einer
selbstandigen, regelmaBigen und in Gewinnerzielungsabsicht ausgelbten Tatigkeit

**die Trinkwasserabteilung fir einen unbestimmten, wechselnden und nicht durch personliche
Beziehungen verbundenen Personenkreis

Ort, Datum Unterschrift

Landratsamt Goppingen, Gesundheitsamt, Wilhelm-Busch-Weg 1, 73033 Gdppingen
Telefon: 07161 202-5370, E-Mail: gesundheitsamt@lkgp.de
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