Wasserwerke Dillkreis Siid, Kirchstralte 12, 35764 Sinn

Telefon: (027 72} 511 34

Gemeindewerke der —— T T i| Fax. (02772)82104
.(J;oerzinaerllr;?rz l!.seln; ]'l E-Mail: wwdks@msn.com
Wasserwerk Mademiihlen: (0 27 75} 4 82

35764 Sinn

Bankverbindung: Bezirkssparkasse Dillenburg
BLZ 516 500 45, Kto. 50817

Steuer-Nr. 020 226 70002

Sinn, den 16.03.2010

Ansprechpariner: Herr Schnackenwinkel

Trinkwasseruntersuchung nach Anlage 4 der TVO 2001, routinemaRige
Untersuchungen
Sehr geehrte Damen und Herren,

anbei erhalten Sie die aktuelle routineméBige Trinkwasseruntersuchung der
Ubergabestelle vom 24.02.2010, aus der Sie Wasser vom Verband
beziehen.

Wir bitten um Kenntnisnahme.

Mit freundlichénGruflien

Uwe Sthna inkel

Anlage

Sprechzeiten: Montag - Freitag von 8.00 - 12.00 Uhr und nach Vereinbarung.
Fur telefonisch erteilte Auskiinfte sowie die Verwertung telefonisch erteilter Informationen wird keine Haftung Gibernommen.
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RoutinemiBige Untersuchungen
nach Anlage 4 der Trinkwasserverordnung 2001

Hauptbuch-Nr. Bezeichnung Eingang Untersuchungsbeginn Probenehmer
10200358 W 100352 24.02.2010  24.02.2010 Hr. Heimann
Entnahmeort Entnahmestelle

Driedorf HB Heckmannsberg

Untersuchungsergebnisse: siehe Seite 2

BEURTEILUNG

Die durchgefuihrten Untersuchungen geben keinen Anlass zur Beanstandung.

im Auftrag
Dr. A. Hack
&\\enns P,a%
Der Prafbericht bezieht sich nur auf die untersuchte Probe. Der Pritfbericht darf nur mit schrifilicher Genehmigung auszugsweise F ==a
vertiffentlicht werden. S -
Servicezeiten: Montag bis Donnerstag zwischen 8.30 - 12.00 Uhr und 13.30 - 15.30 Uhr, E { 5 2
Freitag von 8.30 - 12.00 Uhr oder nach Vereinbarung %, R
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Parameter Dimension Methode Grenzwert Messwert
Koloniezahl 20°C KBE/mL TrinkwV a.F, 100 1
Koloniezahl 36°C KBE/mL TrinkwV a.F. 100 0
Coliforme Keime KBE/00O mL  DIN EN 1SO 9308 - 1 0
E. coli KBE/MOOmL DIN EN ISO 9308 -1 0 0
Temperatur °C DIN 38404 - 9,0
pH-Wert pH DIN 3840 6,5-9,5 8,03
Leitfihigkeit / 20°C pSfem DIN EN ISO 27888 2500 174
Ammonium, NH4 mg/L Kolorimetrie 0,5 <0,05
Firbung (436 nm) m-1 DIN EN ISO 7877 - 3 0,5 <0,10
Triibung NTU DIN EN I1SO 7027 - 6 1,0 0,13
Geruch DEV B 1/2 Teit 1 - nicht auffallig
Geschmack DEVB1/2-1 - nicht auffallig

verdffentlicht werden.

Servicezeiten: Montag bis Donnerstag zwischen 8.30 — 12.00 Uhr und 13.30 - 15.30 Uhr,
Freitag von 8,30 - 12.00 Uhr oder nach Vereinbarung.

WA 10200358 Driedorf HB Heckmannsberg

Seite 2 von 2 W W

———— — 5\\\6‘“:""&.29
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