‘ Organisieren ‘ Sammeln ‘ Verwerten ‘ Entsorgen ‘

AbfallWirtschaftsBetrieb

Landkreis Karlsruhe

Containerbestellung | speichern [l Drucken [l zuricksetzen

Abweichende Rechnungsanschrift:

[ 1] Grundstiickseigentiimer (Debitor)* z.B. Mieter bzw. Pachter
Debitor-Nr. Anrede Debitor-Nr. Anrede
Name, Vorname Name, Vorname
StraBe StraBe
PLZ, Ort PLZ, Ort

|2| Adresse Containerstellung*

StraBe Name des Bestellers
PLZ, Ort Tel.-Nr. / unbedingt ausfiillen
|31 Container*
Anzahl ContainergroBe Containerart Datum der Aufstellung Datum der Abholung
(z.B. 5 m?) (mit/ohne Deckel) (vor- oder nachmittags) (falls bekannt)

[4] Folgender Abfall soll entsorgt werden

Sonstige Mitteilungen:

Folgendes darf nicht im Container entsorgt werden:
Elektrogeréte, Schadstoffe (z.B. Farben, Lacke, Ole, etc.) Holz vom AuBenbereich, Asbest, teerhaltige Materialien, Glas-/Mineralwolle,
Flachglas, Spiegel, Autoreifen, HBCD-haltige Materialien (z.B. Polystyrol-Dammstoffe)

Soll der Container auf 6ffentlichem Geldnde abgestellt werden, muss vorher vom Besteller die Genehmigung beim zustéandigen
Ordnungsamt eingeholt werden.

Ich versichere, dass die von mir gemachten Angaben richtig und vollstéandig sind.

Datum Unterschrift (Grundstiickseigentiimer) Unterschrift (Besteller)

*Pflichfelder

.. Abfallwirtschaftsbetrieb Landkreis Karlsruhe
Werner-von-Siemens-Str. 2—6 - 76646 Bruchsal

LANDKREIS  Teiefon* 0800 2 9820 10 - Fax 07251 9820-5112 ﬁ 11 I I foo) LI @
KARLSRUHE ol od o—0o \__/

Wir nehmen’s mit.
*Ihr Anruf ist kostenfrei

Stand September 2016
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