
Bestätigung 

 

 

 
Name, Vorname:  _________________________________________ 

Straße:  _________________________________________ 

PLZ, Ort:  _________________________________________ 

Telefon-Nr.:  _________________________________________ 

 

Behälterstandort (falls abweichend): 

________________________________________________________ 

Behälter-Größe: _________________________________________ 

Behälter-Nr.: ________________    Baujahr: ________________ 

Lagerungsart: �oberirdisch �halboberirdisch �erdgedeckt 

Tankinhalt:  ____ % Hersteller: ______________________ 

(Jegliche Daten wie Behältergröße, -Nummer, -Baujahr, -Lagerungsart und 

Hersteller sind zwingend erforderlich!) 
 

 
Mit meiner Unterschrift bestätige ich der Firma GAVEG mbH an Eides Statt, dass 
ich beim Einkauf von Flüssiggas nicht vertraglich an einen anderen Lieferanten 

gebunden bin. Außerdem versichere ich, dass der bei mir stationierte 
Flüssiggasbehälter sowie die dazugehörige Versorgungsanlage in meinem 

Eigentum steht, den behördlichen Vorschriften entspricht und sich in einem 
sicherheitstechnisch einwandfreien Zustand befindet. Alle erforderlichen 
Prüfungen sind ordnungsgemäß und ohne Beanstandungen durchgeführt worden.  

 
 

 
Datum:  _________________________________ 
 

 
Unterschrift:   _________________________________ 

 

 

Bitte zurückfaxen oder per Mail 
 

06251-17521100 
info@gaveg.de 

 


