20/704 - 03.23

Antrag auf Erstattung Wissenschaftsstadt

von Schmutzwassergebiihren Darmstadt

(Gartenwasser)

Finanzverwaltung Postfach 11 10 61 Der Magistrat

Abt. Steuern, Gebiihren, Beitrage 64225 Darmstadt

Wissenschaftsstadt Darmstadt Absender:

. Name/Firma
Finanzverwaltung

Abt. Steuern, Gebihren, Beitrage v
orname

Postfach 11 10 61

64225 Darmstadt StraBBe und Hausnummer/Postfach
PLZ und Ort

E-Fax: 06151 13-472070

E-Mail: steueramt@darmstadt.de Telefonnummer fir eventuelle Riickfragen

Angaben zum Grundstiick

Kassenzeichen Schmutzwassergebiihr:

Kundennummer ENTEGA:

5 StraBe und Hausnummer
Grundstiick Darmstadt:

Angaben zum Wasserzahler (Bitte fullen Sie fur jeden Zahler ein Formular aus)

Zihlernummer: Herstellungsjahr:
Jah
Der Zahler ist geeicht bis: o Eingebaut am:
- m?
Zihlerstand Neu am:
3
Alt am: m
Verbrauch: m?

[ ] Im Abrechnungszeitraum wurde ein Gartenwasserziahler ausgetauscht

Alte Zahlernummer Stand beim Ausbau in m? Zahler ausgebaut am (Datum)

Private Wasserzahler missen gemal3 § 17 Abs. 4 ABGS glltig geeicht und zuverlassig eingebaut
sein. Alle Aufwendungen fur Anschaffung, Einbau, Eichung oder Austausch haben die Geblhren-
pflichtigen zu tragen. Die Dauer der Eichung ist zeitlich begrenzt (zurzeit hochstens 6 Jahre).
Mir/Uns ist bekannt, dass der Antrag jahrlich flr das Kalenderjahr- bzw. Abrechnungsjahr nur bis

spéatestens drei Monate nach Bekanntgabe des Gebihrenbescheids zuldssig ist. Zur Vereinfachung

empfehlen wir, bereits zum Zeitpunkt der Ablesung des Hauptwasserzéhlers gleichzeitig auch den
Zahlerstand des Gartenwasserzahlers abzulesen und den , Antrag auf Erstattung von Schmutzwas-
sergeblihren” schon vorab zu Ubersenden. Es wird versichert, dass die durch den Gartenwasserzah-
ler gemessenen Wassermengen nicht als Abwasser der Abwasseranlage zugefuhrt worden sind.

Ort, Datum Unterschrift/en Mitglied
im

Postbank Frankfurt Sparkasse Darmstadt Sprechzeiten: .0.

IBAN: DE53500100600002612601 IBAN: DE93508501500000544000 Termine nach Vereinbarung v, § Erfolgstaktor

: : : ¢ Familie
BIC: PBNKDEFF BIC: HELADEF1DAS Internet: www.darmstadt.de L
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