Auftrag : Kanalreinigung
Kanalunterhaltung SW — Kanéle I:' ; Kanalunterhaltung MW — Kanéle I:' ; Kanalunterhaltung RW — Kanéle I:'

Datum Fahrzeug Fahrzeugfihrer Beifahrer Bearbeitungszeit
Beginn: Ende: Pausenzeit:
Arbeitsbericht Betriebstagebuch: REMOUNS | gonngen/Sohachizuctand | womige e 5 cm
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I:' drucklose Schwallspilung: Einsatzdauer:........ [Std] (StraRen und Schachte sowie Schachtkontrollen oben eintragen und kennzeichnen)
AuBerplanmaflige Arbeiten / Stérungsbeseitigung / Verstopfung / Falscheinleiter gesichtet:
Schachtschaden/ Stérungen
1 Schachtabdeckung defekt/klappert 2 Steigeisen defekt 3 Schmutzfanger erneuern F
4 Rohranschluss nicht fachgerecht 5 Schachtgerinne defekt 6 Schacht sichtbar undicht rljg::?l-weis
7 Schachtwande defekt (Risse) 8 Wurzeleinwuchs 9... vorh.

Datum, Unterschrift Fahrzeugfiihrer Datum, Unterschrift Meister Kanalwerk



Auftrag : Reinigung Schmutzfanger

Kanalunterhaltung SW — Kanéle I:' ; Kanalunterhaltung RW — Kanéle I:', Rinnen I:'
Datum Fahrzeug Fahrzeugfuhrer Beifahrer Bearbeitungszeit
Beginn: Ende: Pausenzeit:

Arbeitsbericht Betriebstagebuch:

Reini- Sc/rlbalchtkontrtille *Ablagerungen:
agerungen -
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Summe Schmutzfanger pro Tag [Stck]
I:' Aco-Drén-Rinnen: ........ ... [Std] , geleistete Menge:
I:' Dehnungsfugen: ........ ... [Std] , geleistete Menge:
I:' Podestrander: ... ... [Std] , geleistete Menge:
AuRerplanmaRige Arbeiten / Stérungsbeseitigung / Verstopfung / Falscheinleiter gesichtet:
Schachtschaden
1 Schachtabdeckung defekt/klappert 2 Steigeisen defekt 3 Schmutzfanger erneuern F
4 Rohranschluss nicht fachgerecht 5 Schachtgerinne defekt 6 Schacht sichtbar undicht rfgzz?l-weis Q
7 Schachtwande defekt (Risse) 8 Wurzeleinwuchs 9... vorh.

Datum, Unterschrift Fahrzeugfihrer Datum, Unterschrift Meister Kanalwerk



Auftrag : Reinigung Stral3enablaufe

RW — StraReneinlaufe/Briuckenabléaufe I:' Aco Drain Rinnen I:'

Datum Fahrzeug Fahrzeugfiihrer Beifahrer

Bearbeitungszeit

Beginn: Ende: Pausenzeit:

Arbeitsbericht StralRenablaufe:

Stral3e Anzahl gereinigter Stral3enablaufe Bemerkungen
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Summe StalRenablaufe

[Stck]

I:' Aco-Dréan-Rinnen: ........ ..... [Std] , geleistete Menge:

I:' Dehnungsfugen: ........ ....[Std] , geleistete Menge:

I:' Podestrander: ... ... [Std] , geleistete Menge:

AuBerplanmafiige Arbeiten / Stérungsbeseitigung:

Datum, Unterschrift Fahrzeugfiihrer

Datum, Unterschrift Meister Kanalwerk



Haufigkeit Datum Datum Datum Datum
....... -Pumpwerk......................
Laufruhe, Leckage, Wellenabdichtung, Riemenspannung in Ordnung in Ordnung in Ordnung in Ordnung
kontrolliert wochentlich dja i nein dja i nein dja i nein dja < nein
Schieber Klappen, Antriebe auf Leckage kontrolliert wochentlich sja <inein “sja <inein sja <inein “sja <inein
Ablagerungskontrolle im Saugraum & Einlaufbauwerk monatlich “ija <Snein “ija <Snein fja <Snein “ija <Snein
Pumpensteuerung kontrolliert monatlich ja <inein <ja <inein sja <inein ja <inein
© o Signal-Alarmierung getestet jahrlich sja <inein “sja <inein sja <inein “sja <inein
<=3 S | Notstromaggregat Gberprift/Probelauf monatlich ija <inein ija <inein sja <inein ija <inein
% c;ts Rohrleitungen und Armaturen Gberprift (Sichtkontrolle) | 2 Wochen ja <inein <ja <inein sja <inein ja <inein
X Be-Entluftungseinrichtung, Frostwachter, Keller- 2 Wochen - R - N - N - R
y . - <ija  <nein <ija  <nein <ija  <nein <ija  <nein
entwasserungspumpe Uberprift
Kontrolle Schmierung monatlich “ija <Snein “ija <Snein “fja <Snein sja <inein
Reinigung/Pflege Bauwerk und AufRenanlagen jahrlich <ija <Enein ija <Enein <ija <Snein ija <Enein
P1 P2 P1 P2 P1 P2 P1 P2
Betriebsstunden Pumpen wochentlich
Unterschrift
Ausgefihrte Tatigkeiten Reparaturen/Stérungen | Zeitaufwand in Std.
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Storfall/
Uberlastung

Zeitaufwand Reparaturen u. Storfélle in Std.

Bestatigt Meister Kanalwerke:

Unterschrift




RW-Riickhaltebecken Haufigkeit Datum Datum Datum Datum
in Ordnung in Ordnung in Ordnung in Ordnung
ja <inein ja <inein sja <inein ja <inein
sja <inein sja <inein Sja <inein sja <inein
ja <inein ja <inein Sja <inein ja <inein
ija <Snein ija <Snein dja Snein ija Snein
Q2 = sja <inein sja <inein sja <inein sja <inein
2 2 ja <inein ja <inein Sja <inein ja <inein
E’ g sja <inein “sja <inein “sja <inein “sja <inein
sja <inein sja <inein sja <inein sja <inein
ja <inein <ja <inein sja <inein ja <inein
ija <Snein ija <Snein dja Snein ija <Snein
Bemerkungen:

Unterschrift

Ausgefiuhrte Tatigkeiten: Kontrollen/Reinigungen/
Reparaturen/Stérungen

Zeitaufwand in Std.

Reparaturen

Storfall/
Uberlastung

Zeitaufwand Reparaturen u. Storfalle in Std.

Bestatigt Meister Kanalwerke:

Unterschrift




SW—Pumpwerke: Ubersicht zu Uberlastungen/Storfallen im Berichtsjahr

Auftrags-Nr.

SW-Pumpwerke Datum (Verweis auf das zugehdrige PW-Protokoll)

(U) Uberlastung/ (S) Stérfall/ (N)Notfall _
Bemerkungen zu einzelnen Uberlastungen/Storfallen/Notfallen:

Datum, Unterschrift Verantwortlicher Pumpwerke Datum, Unterschrift Meister Kanalwerk



RW/MW-Bauwerke: Ubersicht zu Storfallen im Berichtsjahr

Auftrags-Nr.

MW-Pumpwerke

Datum (Verweis auf das zugehorige PW-Protokoll)

RW-Pumpwerke

RW-Rilckhaltebecken

(U) Uberlastung/ (S) Storfall/ (N)Notfall

Bemerkungen zu einzelnen Uberlastungen/Storfallen/Notfallen:

Datum, Unterschrift Verantwortlicher Pumpwerke

Datum, Unterschrift Meister Kanalwerk



SW-Pumpwerke: Reinigung Pumpensumpf, Berichtsmonat

Auftrags-Nr.

SW-Pumpwerke Datum, Verschmutzungsgrad: (v)viel / (w)wenig

Ablagerungen: (v)viel / (w)wenig

Bemerkungen zu einzelnen Reinigungseinsatzen (Geruch, auffallige Ablagerungen, etc.):

Datum, Unterschrift Verantwortlicher Pumpwerke Datum, Unterschrift Meister Kanalwerk



RW/MW.Bauwerke: Reinigung (Pumpensumpf) Berichtsmonat

Auftragsnr.

MW-Pumpwerke Datum, Verschmutzungsgrad: (v)viel / (w)wenig

RW-Pumpwerke

RW-Rilckhaltebecken

Ablagerungen: (v)viel / (w)wenig

Bemerkungen zu einzelnen Reinigungseinsatzen (Geruch, auffallige Ablagerungen, etc.):

Datum, Unterschrift Verantwortlicher Pumpwerke Datum, Unterschrift Meister Kanalwerk



