Stadt Delmenhorst — Fachdienst Umwelt — Abfallwirtschaft -
27747 Delmenhorst - Fax: 04221/99-1256 - Tel.:99-2878 0. -2872

Az: 561/Hu. 21.4 -

Antrag auf Zustimmung zur Bereitstellung von sonstigen

Restabfallen in Restabfallnormsacken

Gemald § 21 Absatz 4 der Abfallentsorgungssatzung der Stadt Delmenhorst bitte ich um
Zustimmung zur Bereitstellung der in meinem Haushalt anfallenden Restabfalle in von der
Stadt Delmenhorst zugelassenen und zu Ubergebenden Restabfallnormséacken.

Angaben zum Grundstick

PLZ StralRe und Hausnummer

Grundsticksadresse: 277 Delmenhorst,

Kassenzeichen d. Grundstucks lt. Grundbesitz-
abgabenbescheid: 01/

Auf dem Grundstiick befinden sich noch weitere bewohnte Eigentumswohnungen | ja nein
Das Grundstiick wird ausschlief3lich zu Wohnzwecken genutzt ja E Nein

Angaben zum/Zzur Antragsteller/Zin bzw. Anschlusspflichtigen

Das Grundstick wird ausschliel3lich von folgender Person bewohnt:

Name, Vorname Tel.:

Auf dem Grundstiick sind noch weitere Personen gemeldete ja D nein

Grundstickseigentiimer/in:

Name, Vorname: | |wie oben

Anschrift: | |Wie oben

Angaben zum bisherigen Behéaltervolumen

bisheriges Behaltervolumen fir Restabfalle: |:| 40 | |:| 60 | |:|80 I |:| 120 | |:| 240 |

Mir ist bewusst, dass durch eine Zustimmung zur Bereitstellung der anfallenden Restab-
falle in Restabfallnormsacken das vorhandene Abfallbehaltervolumen auf 10 Liter pro
Woche reduziert wird.

Ich versichere die Richtigkeit und Vollstandigkeit der gemachten Angaben und ver-
pflichte mich zur unaufgeforderten Nachmeldung fir den Fall, dass sich die o. g.
Angaben andern.

Mit einer Uberprifung der Angaben vor Ort erklare ich mich einverstanden.

Mir ist bekannt, dass vorsatzliche oder fahrlassige Falschauskinfte eine Ordnungs-
widrigkeit im Sinne der Abfallentsorgungssatzung der Stadt Delmenhorst darstellen und
mit einer GeldbulRe geahndet werden kdnnen.

Zurucksetzen Drucken

Delmenhorst, den Unterschrift Antragsteller/in

, den Unterschrift Eigentumer/in
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