Absender (Unternehmer / Inhaber):
Name, Vorname

gof. Firma

Anschrift

PLZ/ Ort

An das Bezirksamt
von Berlin

- Gesundheitsamt -

Berlin

1. Standort der Anlage:

Anzeige einer GrolRanlage zur
Trinkwassererwarmung nach

§ 13 Abs. 5 Trinkwasserverordnung
in der seit dem 1. November 2011 geltenden Fassung

e es erfolgt eine Abgabe des Trinkwassers im Rahmen
einer gewerblichen oder 6ffentlichen Tatigkeit,

e es handelt sich um eine GroRanlagen gemafl DVGW
W 551 und

¢ es sind Duschen oder andere Einrichtungen mit
Aerosolbildung vorhanden.

GroRRanlagen sind Anlagen mit Trinkwasserspeicher > 400

Liter und/oder Rohrleitungsvolumen > 3 Liter zwischen
Ausgang Trinkwassererwarmer und Entnahmestelle.

Kennung Grof3anlage:
(wird vom Gesundheitsamt ausgefillt)

la. Anlage versorgt weiteres Objekt:

Anschrift

Berlin
PLZ

Anschrift

Berlin
PLZ

Gebaude / Gebaudeteil

2. Ansprechpartner vor Ort:

(ggf. Titel) Name, Vorname

Anschrift

PLZ / Ort

Telefon / Fax

3. Nutzung des Gebaudes:

4. Warmwasserversorgung:

offentliche Nutzung (z.B. Schulen, Krankenhauser, Hotels etc.)

gewerbliche Nutzung (z.B. Mietwohnungen)

Anzahl der versorgten Wohneinheiten

Anzahl der Warmwasserspeicher

Speichervolumen (in Liter)

Temperatur des Vorlaufs (in °C)

Temperatur des Rucklaufs (in °C)




5. Hauptzirkulation:

Leitungsvolumen Uber 3 Liter zwischen Ausgang Trinkwassererwarmer und
Entnahmestelle?

Oja Onein

Probennahmestellen vorhanden?

Oja O nein
Anzahl der Steigstrange
Temperaturanzeige vorhanden?

Oja Onein

Totleitungen bekannt?
Oja Onein

6. Betrieb der Anlage:

Wartungsplan vorhanden| |Wartungsvertrag abgeschlossen

7. Allgemeine Informationen:

Lintersuchunasergebnisse auf Legionellen der letzten 3 Jahre vorhanden?
ja hein

___Befunde beigefugt

Leitungsschema vorhanden?

Oja Onein

Installationsmaterialien?
Blei Kupfer verzinktes Eisen Kunststoffe andere

8. Sonstige Bemerkungen:
(ggf. Anlagen beifiigen und erlautern)

Ort, Datum Unterschrift
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