Absender:
Name, Vorname:
StraBe, Ort:
Tel./ E-Mail:

Gemeinde Simmerath
- Steueramt -
Rathaus

52152 Simmerath

Anderung von MiillgefiaBen fiir das Objekt:
Einheitswertnummer:
Adressnummer:

Neubau / Neubezug:
Einzugsdatum:

Anzahl der Personen:
Name des Mieters (bei Mietobjekten)

1. Anzahl der AbfallgefaBe (Mindestvolumen fiir Restmiill: 60 | je Haushalt)

Far die Entsorgung von dem auf meinem Grundstiick anfallenden Abfall beantrage ich die
nachfolgend aufgefihrten GefaBe:

Zustellung:
60 | Restmuillgefan Stiick
zweiwoéchige Entleerung
vierwdchige Entleerung (nur fir Ein-Personen-Haushalte)

80 | Restmiillgefan Stiick
120 | Restmdligefan Stiick
240 | Restmuillgefan Stick
120 | Biotonne Stick
240 | Biotonne Stiick
120 | Papiertonne Stiick
240 | Papiertonne Stiick
Abholung: Ident-Nr.

60 | Restmdllgefan
zweiwodchige Entleerung
vierwochige Entleerung

80 | Restmiillgefan

120 | Restmuligefan

240 | Restmullgefan

120 | Biotonne

240 | Biotonne

120 | Papiertonne

240 | Papiertonne

Fir jeden GefédBtausch wird eine einmalige Geblhr von 15,00 € erhoben.



2. Angabe uber die Anzahl der Haushalte:

Anzahl der Haushalte auf dem Grundstiick

Hinweis: Ohne die Angabe der Anzahl der Haushalte kann der Antrag nicht bearbeitet
werden.
3. Antrag zur Bildung einer Entsorqungsgemeinschaft bei Wohnungs- oder

Wohnungsteileigentum fiir Restmiill oder Biomuill:

Bei der Bildung von Entsorgungsgemeinschaften ist eine Gebihrenaufteilung nicht mdglich. Die
Veranlagung erfolgt bei dem auf der Vorderseite genannten Antragsteller.

a) Restmull
Hiermit beantragen wir die Genehmigung der Gemeinde Simmerath zur Bildung
einer Entsorgungsgemeinschaft unter Berlcksichtigung des Mindestvolumens von
60 | je Haushalt fur die Grundstiicke mit der Bezeichnung:

Antragsteller 1 Antragsteller 2 Antragsteller 3 Antragsteller 4

Name

Vorname

StraBBe, Hausnr.

Einheitswert — Nr.

Unterschrift

b) Biomull
Hiermit beantragen wir die Bildung einer Entsorgungsgemeinschaft fir Biomull

(maximal 3 benachbarte Haushalte)

Antragsteller 1 Antragsteller 2 Antragsteller 3
Name
Vorname
StraBBe, Hausnr.
Einheitswert — Nr.
Unterschrift
4, Erklarung der Eigenkompostierung:
a Hiermit erklare ich erstmalig, dass alle in meinem Haus oder Garten anfallenden

Bioabfélle auf meinem Grundstlick selbst kompostiert und verwertet werden. Mit einer
Kontrolle durch einen Mitarbeiter der Gemeinde Simmerath bin ich nach vorheriger
schriftlicher Anmeldung einverstanden. Hierzu rdume ich der Gemeinde Simmerath
ein Betretungs- und Kontrollrecht auf meinem Grundsttick ein.

Simmerath, den

(Unterschrift)

Weitere Informationen zur Abfallentsorgung erhalten Sie unter www.simmerath.de oder
www.regioentsorqung.de sowie telefonisch unter 02403/5550666 und 02473/607-156 oder -122




