@ Abfallwirtschaft Lahn|Dill|

Eigenbetrieb des Lahn-Dill-Kreises

Antrag an Anderung Abfallwirtschaft Lahn-Dill
des Abfallbehalterbestandes Karl-Kellner-Ring 47-49

. 35576 Wetzlar
gemal § 4 Abs. 3 und 4 der Abfallsatzung behaelterservice@awld. de
des Lahn-Dill-Kreises (gultig ab 01.01.2014) Fax: 06441 407-1801

Bei Anderung des GefaBvolumens féllt eine Gebiihr von 40 € bei 120 | und 240 | Tonnen, 60 € bei 1.100 | Behaltern an.
Ausnahmen: Neu-/Wiederbezug bei Eigentimerwechsel, satzungsbedingt notwendige Anpassung, Austausch bei Defekt, Abholung Altpapiertonne.

Objektnummer (falls bekannt)

Anschrift Objekt

(Behalterstandort)

Personenzahl (gesamt) Mitarbeiter ( bei Gewerbe)
Grundstiickseigentiimer/in Telefon
Anschrift E-Mail

Folgender Behalter soll geliefert werden:

I:l Restabfall I:l Bioabfall [] Altpapier
Anzahl Anzahl Anzahl

E 1201 ____ E 1201 E I nicht méglich
2401 — 2401 — 2401
[[]11001 — [[]11001 — [ J11001 —

Grund: DNeu-/Wiederbezug D Tonne verschwunden Dins Fahrzeug gefallen
[Jzusétzliches GefaB [ ] Erhdhung Personenzahl [ ]auf Wunsch

Folge nder Behaélter soll abgeh olt werden: *Abzug aller BiogefaRe nur bei Antrag auf Eigenkompostierung méglich

[] Restabfall [] Bioabfall * [] Attpapier
Anzahl  Behdter-Nr. Anzahl  Behalter-Nr. Anzahl Behalter-Nr.

[] 1201 [] 1200 [ 1201
[] 2401 []2200 —— _— [] 2401
[]11001 [ Jr1io0l — —— [Jr1001

Grund: I:ldefekt |:| Brandschaden DAnderung Personenzahl Dauf Wunsch

VVIr DItten um  verstananis aarur, aass - Ja, ich habe die Datenschutzerklarung zur Kenntnis genommen und willige
keine Eingangsbestdtigungen und/oder in die Speicherung der im Kontaktformular erhobenen personenbezogenen
Terminvergaben erfolgen. Abzuholende Daten ein. www.awld.de/de/Home/Datenschutz/

Tonnen  bitte  sichtbar auf das
Grundstlck stellen — der Wechsel wird

ohne Weitelre ) AnkﬂUndigung Ja, ich bin der I:I
vorgenommen. ple Behalter kénnen bis Grundstiickseigentumer.
zum Wechsel weiter genutzt werden. Ort, Datum

Die Veranlagung istab dem ............ccc..cceeii anzupassen.

Datum: ..o Sachbearbeiter: ..o
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