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Gebührenkonto Nr.:    60.  
 
Name, Tel.-Nr.:  
 
Anschrift:  
 
Hiermit beantrage ich die vorübergehende Befreiung vom Anschluss- und Benutzungszwang für fol-
gendes Grundstück: 
 

 in  
                (Straße)      (Stadt, Stadtteil) 

 
Grund für die Abmeldung:  
 
 
Voraussichtliche Dauer der Abmeldung    
         
 
Ich erkläre, dass auf dem Grundstück niemand mit Wohnsitz gemeldet ist und vorläufig keinerlei A b -   
fälle anfallen. Dies betrifft neben dem Restmüll insbesondere Sperrmüll, Bioabfälle, Papier, Altmetall 
oder Altelektrogeräte. Ich nehme zur Kenntnis, dass während der Zeit der Abmeldung der Restmüll-
tonne keine der aufgeführten Abfälle gebührenfrei über den MZV entsorgt werden können. 
 
Ich verpflichte mich, umgehend die Aufstellung der Restmülltonne beim MZV zu beantragen, wenn 
auf dem Grundstück durch eine entsprechende Nutzung Abfälle anfallen. 
 
Ich nehme zur Kenntnis, dass eine Befreiung erst mit dem Einzug der Abfallgefäße beginnt. Sat-
zungsgemäß wird die Gebührenberechnung erst zum nächsten Ersten des Monats eingestellt, der auf 
den Monat folgt, in dem die Gefäße abgeholt wurden. Für die Abmeldung wird eine Gebühr in Hö-
he von 15,00 € pro Gefäß (außer für die gelbe Tonne) erhoben. 
 
Die Befreiung kann befristet werden und muss nach Ablauf der Frist erneut beantragt werden. Wird 
kein entsprechender Antrag vorgelegt, ist der MZV berechtigt, satzungsgemäß mindestens das 
kleinste Restmüllgefäß aufzustellen. 
 
Hinweis: die Tonnen bitte ab sofort zugänglich auf dem Grundstück aufzustellen! 
 
       , den        
 
 
Unterschrift:       
 
Bearbeitungsvermerk: 
Gefäßänderung ist erfolgt am:    
 
Abmeldung bestätigt:     ja          nein       durch:              
 
am:           Sonstiges:               
 
Gebührenänderung ist erfolgt am:     durch:     
 
 

 Bitte ausdrucken und an Müllabfuhrzweckverband Biedenkopf, Hausber gweg 1, 35236 Breidenbach, senden. 
Tel.: 06465/926 90, Fax: 06465/926 926 

 

 
Müllabfuhrzweckverband 

 
Biedenkopf 
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