Beitrittserklarung

zur Kooperation

zwischen

dem/den Trinkwasserversorger (TW)
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und

den Landwirten aus dem/den Einzugsgebiet/en der Trinkwasserquellen des/der WVU

Hiermit erklare ich, Inhaber des landwirtschaftlichen Unternehmens :
NaME/VOINAME: ettt e esaeberens
Strasse /HAUSNUMMET: oottt v vt et ea s
PLZ/ Ort: st s es e st s e e

Bl SNUMMET & ettt es e srae s

dass ich zu den Bedingungen der Kooperationsvereinbarung in die Kooperation beitrete. Ich erkenne
die Vertragsbedingungen verbindlich an, und willige u.a. ein die fiir den Schutz des Trinkwassers not-
wendingen Daten zur Verfliigung zu stellen und den meinerseits erforderlichen und realisierbaren Bei-

trag zum Erreichen der Ziele der Kooperation zu bringen.
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Unterschrift



