TAB-11091/08.18

BEIBLATT ZUM ANTRAG ‘
ini

auf Gewahrung einer Zuwendung des Freistaates Thuringen

gemaR Richtlinie zur Férderung von Kleinklaranlagen (KKA) — Thuringer Aufbaubank

Die Forderbank.

Nicht vom Antragsteller auszufillen.

Eingangsstempel
Tharinger Aufbaubank Bereich AlU
Abteilung Wasserwirtschaft
Postfach 90 02 44

99105 Erfurt

Kundennummer

Registrier-Nummer

1. Angaben zum kommunalen Aufgabentrdger der Abwasserbeseitigung

Name des Aufgabentragers

Postleitzahl / Ort: StralBe, Hausnummer/Postfach:

Telefon (mit Vorwahl) Fax (mit Vorwahl) E-Mail-Adresse

Bearbeiter / Ansprechpartner

Name, Vorname Telefon (mit Vorwahl) Fax (mit Vorwahl) E-Mail-Adresse

2. Erklarungen des kommunalen Aufgabentragers
Bauort

Postleitzahl / Ort: Stral3e, Hausnummer:

Das antragsgegenstandliche Grundstuick:

|:| wird nach dem Abwasserbeseitigungskonzept dauerhaft nicht an einen kommunalen Kanal
(Direkteinleiter) angeschlossen.
Eine glltige wasserrechtliche Entscheidung liegt vor.

|:| ist an einen kommunalen Kanal angeschlossen, fiir den nach dem Abwasserbeseitigungskonzept
dauerhaft kein Anschluss an eine kommunale Abwasserbehandlungsanlage vorgesehen ist (Einleitung in
den Kanal).

Der kommunale Aufgabetrager verlangt eine Vorreinigung fur hdusliches Abwasser nach dem Stand der
Technik.

Als Ersatzneubau ist eine Anlage geplant, die Uber eine allgemeine bauaufsichtliche Zulassung (DIBt-
Zulassung) verfugt:

Die Bestatigung des Nachweises, dass die als Ersatzneubau vorgesehene Kleinklaranlage dem Stand der
Technik entspricht, liegt vor.

Fur das antragsgegenstandliche Grundstiick besteht kein Ausschluss nach Ziffer 2 (letzter Absatz) der
Forderrichtlinie (ErsterschlieBung, Kleingarten- Wochenend- und Bungalowsiedlungen u. &.)

Bei Gruppenlésungen wird bestatigt, dass jedes Grundstiick der Grundstiicksliste die Anforderungen
nach Ziffer 2a) der Richtlinie erflllt und kein Ausschluss nach Ziffer 2 (letzter Absatz) der Richtlinie
besteht.

OO OO

3. Rechtsverbindliche Unterschriften
Ich/Wir versichere(n) die Richtigkeit der gemachten Angaben und die Vollstandigkeit beiliegender Antragsunterlagen.

Ort und Datum Stempel und Unterschrift des kommunalen Aufgabentragers
Anlage: farbiger Auszug aus dem ABK fiur das antragsgegensténdliche Grundsttick
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