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Antrag auf I'-'\nderung der Miilltonnen

ZKE - Zentraler Kommunaler Entsorgungsbetrieb der Landeshauptstadt Saarbriicken
Gaschhiibel 1, 66113 Saarbriicken, E-Mail: zke-tonne@saarbruecken.de, Fax: 0681905 7400 IHR ENTSORGER

Anderungen kénnen nur durch Hauseigentiimer:innen oder die eingetragene Hausverwaltung beantragt werden!
Sie wollen einen Eigentiimerwechsel anzeigen? Das entsprechende Formular finden Sie unter www.zke-sb.de/formulare

1. Verpflichtende Angaben

Anwesen/Objekt:

Objektnummer aus ZKE-Gebiihrenbescheid

Stralle Hausnr.

PLZ Ort / Stadtteil

Eigentiimer/in:

Name / Vorname

Stralle Hausnr.

PLZ Ort / Stadtteil

Telefon / E-Mail

Grund der Anderung

[ Leerstand [INeubau [ Tonnenschloss DGr'dBenéinderung DAbfuhrhéuﬁgkeit
(Ein-/Ausbau)

2. Anderungen

Anderung TonnengroRe und/oder Abfuhrhiufigkeit

Mégliche TonnengroRen: 120, 240, 660 und 1.100 Liter (660 und 1.100 Liter nicht fir Biomiill)
[IRESTMULL

Miillt -N /

seitichandertonner L1 L T L T T LT TTTTTICTTTTTT]

Grore alt: L1120 [240 [des0 [11.100 Liter —— GréRe neu: (L1120 [J240 Cles0 (1100 Liter
Abfuhrhiufigkeit alt: [Jwe [J2-we [J4-wo ——— Abfuhrhaufigkeit neu: [Jws* [J2-we* [Ja-ws*

*wdchentlich, nur bei Restmiill im Transportservice-Gebiet | 2-wéchentlich | 4-wéchentlich, nur bei 120 Liter moglich

[1BloMiLL (Abfuhrhaufigkeit 2-wachentlich)

Miillt -N /

eitichandertonmer L1 L LT L LILT T T TTTATTITITITT]

GroRe alt: (1120 [240 Liter » Groke neu: [ 1120 []240 Liter
_(Abfuhrhéuﬁgkeit 4-wochentlich)

Miill -N /

ceitihondertomer LI L T T T T LT T T T TTOCTTTITITT]

GroRe alt: L ]120 [1240 [es0 [11.100 Liter —— GréRe neu: (L1120 [J240 [es0 (1100 Liter
[l GELBE TONNE (Abfuhrhiufigkeit 2-wéchentlich)

Miill -N /
ettichandertomey L1 L1 1T T T LT TTTTTITTTTTT]

GréRe alt: [ 1120 [ 1240 [(leso (11100 Liter = GréRe neu:[ 1120 (1240 (1660 (11100 Liter
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Tonnen abbestellen
LI ReESTMULL

Miill -N /

cciticnangertomer LI LT T T TICT T T T T TITTTTTT]
[leiomMoLL (Abfuhrhiufigkeit 2-wéchentlich)

Miill -N /

cciticnangertomar LI LT T T TICT T T T T TICTTTTTIT]
C1paPIER (Abfuhrhaufigkeit 4-wdchentlich)

Miill -N /

cciticnangertomar LI LT T T TICT T T T T TITTTITTIT]
[] GELBE TONNE (Abfuhrhaufigkeit 2-wéchentlich)

Miill -N /

cciticnangertomer LI LT T T TICT T T T T TICTTTTTT]

Bitte beachten Sie: Eine komplette Abmeldung der Biotonne ist nur bei nachgewiesener Eigenkompostierung moglich!

Auskunft zur Eigenkompostierung (nur auszufiillen bei Abmeldung der Biotonne und/oder Antrag auf Eigenkompostierabschlag)
1. Die organischen Abfalle werden auf dem Grundstiick ] kompostiert [ nicht I<omjostiert

2. Das Grundstiick verfiigt tiber eine Grundflache von m?, davon sind m? nicht bebaut oder befestigt.

L Hiermit beantrage ich den Eigenkompostierabschlag.

Tonnen bestellen
O] RESTMULL Abfuhrhaufigkeit: Cwe (nur bei Transportservice) Lo-ws Lla-ws (nur 120 Liter)

Anzahl |:| Grore: L1120 [d240 [eso  [l1100 Liter Tonnenschloss: [ nein Dja
CleiomMoLL (Abfuhrh&ufigkeit 2-wochentlich)

Anzahl|:| GrﬁBe:DQO |:|24U Tonnenschloss: Dnein Dja

CIPAPIER (Abfuhrhaufigkeit 4-wachentlich)

Anzahl |:| Grore: L1120 [d240 [eso  [l1100 Liter Tonnenschloss: [ nein Dja
[] GELBE TONNE (Abfuhrhaufigkeit 2-wéchentlich)

Anzahl I:l crore: L1120 [J240 [deso 1100 Liter (nur ohne Tonnenschloss maglich)

Miilltonnenschloss (bei Bestellung eines Miilltonnenschlosses bitte ausfiillen)
Bei einer NEUBESTELLUNG sind immer 2 Schliissel pro Tonne inklusive!

[ Anzahl zusitzlicher Schiiissel I:l (4,50€ pro Stiick)

[ schiissel fiir jede Tonne verschieden In welchen Briefkasten sollen die Miilltonen-Schliissel geworfen werden?

[ schlissel fiir jede Tonne gleich Geben Sie bitte nur einen Namen an: |

[ per Schlissel soll an mich als Eigentiimer:in per Post an meine Adresse geschickt werden.

[ per Schliissel soll an folgende Adresse gehen, die Rechnung an Eigentiimer:in

Ausfiihrung Ihrer gewiinschten Anderungen:

Dumgehend Dzuml I ” I ” I | Sind die Tonnen fiir den ZKE zugdnglich? Dja [ nein

Ort, Datum Unterschrift Hauseigentiimer:in / Zustellvertreter:in
Information zum Datenschutz

Zur Aufgabenerfiillung im Bereich Abfallentsorgung, Abwasserbeseitigung und StraBenreinigung ist der Zentrale Kommunale Entsorgungsbetrieb der Landeshauptstadt Saarbriicken gesetzlich er-
machtigt, die erforderlichen personenbezogenen Daten zu verarbeiten. Die Erhebung und Verarbeitung lhrer Daten erfolgt zur Sicherstellung der ordnungsgemafRen Gebiihrenveranlagung. GemaR den
Bestimmungen der Abfallgebiihrensatzung, der Abwassergebiihrensatzung und der StraRenreinigungssatzung ist in Verbindung mit den Vorschriften des Kommunalabgabengesetzes der biirgerlich-
rechtliche Grundstiickseigentiimer gebiihrenpflichtig. Danach erfolgt die Eigentumsumschreibung zum Ersten des Monats, der auf die Grundbucheintragung folgt. Eine vorzeitige Eigentumsumschrei-
bung wird im Kundeninteresse freiwillig und jederzeit widerrufbar gemaR den Vereinbarungen im notariellen Kaufvertrag durchgefihrt. Der ZKE wird die zur Verfiigung gestellten Daten ausschlieflich
zur Erflillung seiner gesetzlichen Aufgaben erheben, speichern, verarbeiten oder nutzen.



	Objektnummer: 
	Straße Hausnr: 
	PLZ Ort: 
	Stadtteil: 
	Name: 
	Vorname: 
	Eigentümer Straße Hausnr: 
	Eigentümer PLZ Ort: 
	Eigentümer Stadtteil: 
	Eigentümer Telefon: 
	Eigentümer E-Mail: 
	Leerstand: Off
	Neubau: Off
	Tonnenschloss: Off
	Größenänderung: Off
	Abfuhrhäufigkeit: Off
	Änderung Mülltonnen Nummern RM 1: 
	Änderung Mülltonnen Nummern RM 2: 
	Änderung Mülltonnen Nummern RM 3: 
	RESTMÜLL: Off
	120: Off
	240: Off
	660: Off
	1100 Liter: Off
	120_2: Off
	240_2: Off
	660_2: Off
	1100 Liter_2: Off
	wö: Off
	2wö: Off
	4wö: Off
	wö_2: Off
	2wö_2: Off
	4wö_2: Off
	BIOMÜLL Abfuhrhäufigkeit 2wöchentlich: Off
	Änderung Mülltonnen Nummern BM 1: 
	Änderung Mülltonnen Nummern BM 2: 
	Änderung Mülltonnen Nummern BM 3: 
	120_3: Off
	240 Liter: Off
	120_4: Off
	240 Liter_2: Off
	PAPIER Abfuhrhäufigkeit 4wöchentlich: Off
	Änderung Mülltonnen Nummern P 1: 
	Änderung Mülltonnen Nummern P 2: 
	Änderung Mülltonnen Nummern P 3: 
	120_P_alt: Off
	240_P_alt: Off
	660_P_alt: Off
	1100 Liter_P_alt: Off
	120_P_neu: Off
	240_P_neu: Off
	660_P_neu: Off
	1100 Liter_P_neu: Off
	GELBE TONNE Abfuhrhäufigkeit 2wöchentlich: Off
	Änderung Mülltonnen Nummern G 1: 
	Änderung Mülltonnen Nummern G 2: 
	Änderung Mülltonnen Nummern G 3: 
	120_GT_alt: Off
	240_GT_alt: Off
	660_GT_alt: Off
	1100 Liter_GT_alt: Off
	120_GT_neu: Off
	240_GT_neu: Off
	660_GT_neu: Off
	1100 Liter_GT_neu: Off
	RESTMÜLL_2: Off
	Abbestellung Mülltonnen Nummern RM 1: 
	Abbestellung  Mülltonnen Nummern RM 2: 
	Abbestellung  Mülltonnen Nummern RM 3: 
	PAPIER Abfuhrhäufigkeit 4wöchentlich_2: Off
	Abbestellung Mülltonnen Nummern P 1: 
	Abbestellung  Mülltonnen Nummern P 2: 
	Abbestellung  Mülltonnen Nummern P 3: 
	GELBE TONNE Abfuhrhäufigkeit 2wöchentlich_2: Off
	Abbestellung Mülltonnen Nummern G 1: 
	Abbestellung Mülltonnen Nummern G 2: 
	Abbestellung Mülltonnen Nummern G 3: 
	BIOMÜLL Abfuhrhäufigkeit 2wöchentlich_2: Off
	Abbestellung Mülltonnen Nummern BM 1: 
	Abbestellung Mülltonnen Nummern BM 2: 
	Abbestellung Mülltonnen Nummern BM 3: 
	kompostiert: Off
	nicht kompostiert: Off
	Grundstück: 
	nicht bebaut: 
	Hiermit beantrage ich den Eigenkompostierabschlag: Off
	RESTMÜLL_3: Off
	wö_3: Off
	2wö_3: Off
	4wö_3: Off
	Anzahl: 
	120_9: Off
	1100 Liter_7: Off
	ja: Off
	nein: Off
	BIOMÜLL Abfuhrhäufigkeit 2wöchentlich_3: Off
	Anzahl_2: 
	120_10: Off
	ja_2: Off
	nein_2: Off
	PAPIER Abfuhrhäufigkeit 4wöchentlich_3: Off
	Anzahl_3: 
	120_11: Off
	1100 Liter_8: Off
	ja_3: Off
	nein_3: Off
	GELBE TONNE Abfuhrhäufigkeit 2wöchentlich_3: Off
	Anzahl_4: 
	120_GT: Off
	1100 Liter_GT: Off
	Schlüssel für jede Tonne verschieden: Off
	Schlüssel für jede Tonne gleich: Off
	In welchen Briefkasten sollen die MülltonenSchlüssel geworfen werden: 
	Anzahl zusätzlicher Schlüssel: Off
	Anzahl der Schlüssel: 
	Der Schlüssel soll an mich als Eigentümerin per Post an meine Adresse geschickt werden: Off
	Der Schlüssel soll an folgende  Adresse gehen die Rechnung an Eigentümerin: Off
	Versand der Schlüssel an (Name und Anschrift): 
	umgehend: Off
	zum: Off
	Ausführungsdatum Tag: 
	Ausführungsdatum Monat: 
	Ausführungsdatum Jahr: 
	ja_4: Off
	nein_4: Off
	Ort Datum: 
	240_7: Off
	240_8: Off
	240 Liter_3: Off
	240_GT: Off
	660 Rest: Off
	660 Papier: Off
	660 Gelb: Off


