
Absender 
 
................................................................. 
................................................................. 
................................................................. 
……………………………………………… 
 
 
 
 
Landratsamt Ansbach 
SG 35 - Abfallrecht 
Crailsheimstraße 1 
91522 Ansbach 
 
 
 
 
Abfallwirtschaft; 
Anmeldung zur Biomüllentsorgung 
 
 
 
Folgendes Grundstück soll angeschlossen werden: 
 
......................................................................................................................................... 
Straße, Hausnummer 

 
......................................................................................................................................... 
PLZ, Ort, ggf. Ortsteil 

 
 
Grundstücks- bzw. Wohnungseigentümer (keine Mieter): 
 
......................................................................................................................................... 
Firma / Familienname, Vorname 

 
......................................................................................................................................... 
Telefonnummer, Faxnummer, ggf. E-Mail-Adresse 

 
......................................................................................................................................... 
ggf. abweichende Anschrift 

 
 
Welche Biomüllbehälter sollen aufgestellt werden? 
 
Biomüll 
Behältergröße Anzahl 
80 Liter   
240 Liter   



Einzugsermächtigung 
 
Mit der Abbuchung der Abfallentsorgungsgebühren (Restmüll und Biomüll) durch den 
Landkreis Ansbach von meinem nachstehend aufgeführten Konto erkläre ich mich wider-
ruflich einverstanden: 
 
 
......................................................................................................................................... 
Kontoinhaber (Die Abbuchung wird grundsätzlich nur vom Konto des Grundstücks- bzw. Wohnungseigentümer vorgenommen) 

 
.........................................................  .......................................................... 
Kontonummer      Bankleitzahl 

 
........................................................  ……………….................................... 
Kreditinstitut      Unterschrift des Kontoinhabers 

 

 
Die Abbuchung erfolgt vierteljährlich (15.02./15.05./15.08./15.11.). 
 
 
 
............................................................  ……………........................................ 
Datum       Unterschrift des Antragstellers 

 
Wichtige Hinweise: 
 

 Bei getrennter Veranlagung von Eigentumswohnungen ist für jede Wohnung ein Antrag 
auszufüllen und die Bezeichnung der Wohnung mit anzugeben (z.B. Erdgeschoss 
links). 

 Die Anmeldung ist nur vom Grundstücks- oder Wohnungseigentümer auszufüllen. 
 Kombinationen verschiedener Tonnen sind möglich. 
 Diesen Antrag können Sie kostenlos bei Ihrer Stadt- oder Gemeindeverwaltung abge-
ben. 

 
Bei Fragen stehen Ihnen die Mitarbeiter der Zentralen Gebührenabrechnungsstelle 
unter der Nummer 0981/468-3535 oder unsere Abfallberatung unter der Nummer 
0981/468-3502 gerne zur Verfügung. 


