Landkreis
Giellen <5

HESSENS MITTE @ WISSEN EIGENBETRIEB
WIRTSCHAFT & KULTUR KREISLAUFWIRTSCHAFT
An den Bei Fragen wenden Sie sich an:

Eigenbetrieb Kreislaufwirtschaft Telefon: 0641 9390-1900
0641 9390-1901

Landkreis GieRen Fax: 0641 9390-1905
Postfach 11 07 60 ekw@lkgi.de
35352 GieRen

Antrag auf Abmeldung der Biotonne
(Antrag auf Befreiung vom Anschluss- und Benutzungszwang fiir die Biotonne
nach § 5 Abs. 3 der Abfallsatzung des Landkreises GieRen)

Fir das Grundstiick:
StralRe, Hausnummer Ort

Kassenzeichen: 01.28537.

falls vorhanden, bitte die letzten sechs Ziffern gem. Abfallgebiihrenbescheid erganzen

Grundstilckseigentiimer:in
oder Bevollmachtigte:r Vorname, Nachname, Firma
z.B. Verwalter (Vollmacht notwendig!).

StralRe, Hausnummer, Postleitzahl, Ort

Anzahl Personen/Grundstiick:

Telefonnummer tagstber:

Bitte fur evtl. Rickfragen angeben

Ich erklare, dass alle auf dem Grundstiick anfallenden kompostierbaren Abfalle ordnungsgemaR
und schadlos selbst verwertet werden. Fiir die Ausbringung des Kompostes steht eine eigene
gartnerisch oder landwirtschaftlich genutzte Flache von 25 m? je Grundstiicksbewohner:in zur
Verfiigung.

Die GroRe der gesamten gartnerisch oder landwirtschaftlich
genutzten Freiflache betragt: m2.

Ich nehme zur Kenntnis, dass die Befreiung nur unter Vorbehalt des jederzeitigen Widerrufs
erfolgt.

Ich bestdtige mit meiner Unterschrift die Richtigkeit der Angaben und gestatte den
Mitarbeiter:innen des Landkreises GieRen zur Kontrolle der Kompostiereinrichtung das
Betreten des Grundstiicks.

Ort, Datum Unterschrift Grundstiickseigentiimer:in
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