
 

 

 

 

Antrag 
 
auf zusätzliche Einleitung von Abwasser  
in die öffentliche Kanalisation des  
Abwasserzweckverband Kleine Spree 

  
 
 
→ Bitte unbedingt angeben! 
Kundennummer: (Abwasserzweckverband) _________________________________________ 
 
Zählernummer des Hauptwasserzählers:  _________________________________________ 
 
Antragssteller (Rechnungsempfänger) 
 
Name, Vorname:    _________________________________________ 
 
Straße, Hausnummer, PLZ, Ort:  _________________________________________ 
 
Verbraucherstelle (wenn abweichend vom Antragsteller) 
 
Name, Vorname:    _________________________________________ 
 
Straße, Hausnummer, PLZ, Ort:  _________________________________________ 
 
Anzahl der im Haushalt gemeldeten Personen:   _____________________________________ 
 
 

 
Der Nachweis der zusätzlich eingeleiteten Abwassermenge wird erbracht durch: 
 
Brauchwasserzähler (Gartenzähler)     
 
 
Zählernummer des  geeichten  Brauchwasserzählers:      _____________________________ 
 
Einbaudatum:    ____________________ Einbauzählerstand:    ____________________ m³ 
 
Eichdatum:     ____________________ Abnahmedatum: _______________________ 
         wird durch AZV Kleine Spree ergänzt 

 
 
 
Mit Unterschrift des Antrages bestätige/n ich/wir die Richtigkeit der Angaben. 

 
 
 
 

_______________________________                          ________________________________ 
Ort, Datum                              Unterschrift – Grundstückseigentümer               
 

 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 Rückantwort an 
 
 Abwasserzweckverband  Kleine Spree 
 Ernst-Thälmann-Straße 8 
 02604 Großdubrau 


