GEMEINDE GOMING

Gemeindeamt

DorfstraRe 3
5114 Goming

Anmeldung Miilltonne 143 (0) 6272 / 42 87
gemeinde@goeming.at
www.goeming.at

Neuanmeldung Anderung bestehender
Milltonnen

1. Angaben Kunde

Vorname:

Zuname:

Anschrift:

Telefonnummer/Handynummer:

Email-Adresse:

Anzahl der Personen im Haushalt:

2. Termin fiir Anmeldung/Ummeldung

1. Janner

1. April

1. Juli

1. Oktober

(Abweichender Termin nur bei Wohnsitzénderung oder wesentlichen Anderungen im Haushalt maglich)

3. Restmiill
80l Restmuilltonne 2-wdchentliche Entleerung Max. 3-Personen
Haushalt
1201 Restmuilltonne 2-wochentliche Entleerung Max. 8-Personen
Haushalt
2401 Restmiilltonne 2-wochentliche Entleerung
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1201 Biomdilltonne Sommer wdchentliche Entleerung
Winter 2-wdchentliche Entleerung

240l Biomuilltonne Sommer wdchentliche Entleerung
Winter 2-wdchentliche Entleerung
keine Biomulltonne Verzichtserkildrung Biomdilltonne (siehe Punkt 3.1.)

Wenn Sie in Threm Garten (Ihrer Anlage) selbst kompostieren und daher keine Biotonne
bendtigen, fiillen Sie bitte die nachstehende Erklarung aus:

Verzichtserkldarung Biotonne

Ich verzichte hiermit auf die Entsorgung des Bioabfalls mittels Biotonne und erklare
ausdricklich, dass ich alle in meinem Haushalt anfallenden festen Bioabfille

auf meiner Liegenschaft ganzjahrig kompostiere

gemeinsam mit meinem Nachbarn
o auf meiner Liegenschaft ganzjahrig kompostiere

o auf der Liegenschaft des Nachbarn ganzjahrig kompostiere

Name, ANSChFIf: .....oeiiiieee e

die Biotonne gemeinsam mit meinem Nachbarn benltze

Name, ANSCHFIft .........ooeee e

Unterschrift Nachbar(in)

Ich nehme zur Kenntnis, dass die Gemeinde diese Erklarung fir nichtig befindet und auf meiner
Liegenschaft und auf meine Kosten eine Biotonne aufstellt und in den Entleerungsturnus
eingliedert, wenn ich nicht ordnungsgemaB und ganzjahrig kompostiere,

Ort, Datum Unterschrift Eigentiimer(in)



801 Windeltonne 2-wdchentliche Entleerung

Die Kosten fiir die Entleerung der Windeltonne werden von der Gemeinde G&ming
Ubernommen. Die Miete fiir die Windeltonne (monatlich € 2,75 brutto) sind selbst zu bezahlen
und werden von Firma Mayrhofer direkt in Rechnung gestellt.

240l Altpapiertonne 6-wochentliche Entleerung
Gelber Sack 4-wochentliche Abholung
Sdcke erhaltlich im Gemeindeamt

e Die Verrechnung der Miillgebtihren erfolgt mit der Aussendung der quartalsweisen
Vorschreibung der Gemeindeabgaben.

¢ Neue Tonnen kdnnen ausschlieBlich privat tiber den jeweiligen Entsorgungsbetrieb
angekauft werden und kdnnen nicht iber die Gemeinde bezogen werden.

e Im Falle von Anderungen bitten wir Sie um schriftliche Informationen an
gemeinde@goeming.at.

e Aktuelle Abholtermine und Geblihren sind jederzeit auf der Homepage der Gemeinde
unter www.goeming.at einzusehen.

e Datenschutzerklarung:
X Ich stimme zu, dass meine personenbezogenen Daten zur Zweckerfiillung bei Bedarf
an das Entsorgungsunternehmen weitergeleitet werden.

Ort, Datum Unterschrift Eigentiimer(in)
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