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Befreiung von der Papiertonne (Abmeldung)
Privathaushalte

Wenn Sie eine Papiertonne haben und diese nicht mehr benötigen, verwenden Sie bitte dieses Formular.  
Wenn der veranlagte Haushalt vollständig aufgegeben wird,  
verwenden Sie bitte das Formular „Abmeldung von Abfallbehältern bei Haushaltsaufgabe“.  
Wenn Sie nur die Biotonne abbestellen wollen, dann verwenden Sie bitte das Formular „Antrag auf Eigenkompostierung“.

Angaben zum betreffenden Haushalt

Name Vorname

Haushaltsführende(r)

Telefon (tagsüber erreichbar)

Straße, Hausnummer

Ortsteil

PLZ, Ort

Kunden-/Debitor-Nr.E-Mail

Hinweis zum Datenschutz
Die Datenschutzinformationen zur Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten gemäß Artikel 13 und 14 DSGVO  
sind beim Abfallwirtschaftsbetrieb Landkreis Freudenstadt erhältlich und unter www.awb-fds.de/datenschutzerklaerung/  
zum Download bereitgestellt.

UnterschriftOrt, Datum

Datum und Unterschrift

Ich/Wir benötige(n) die Papiertonne nicht mehr und beantrage(n) hiermit die Befreiung.

 �Ich/Wir bringe(n) das Altpapier ausschließlich zu den Wertstoffinseln, Recycling-
Centern oder Entsorgungsanlagen und beantrage(n) daher eine Befreiung von der 
Papiertonne.

Folgende Papiertonne(n) ist/sind derzeit vorhanden:
Volumen   Anzahl     Behälternummer*

240 l

1.100 l

*�Das Etikett befindet sich in 
der Regel seitlich am Behälter 
und beinhaltet immer 
mindestens das Logo des 
Abfallwirtschaftsbetriebs, die 
Behälternummer und einen 
Strichcode. Zum Beispiel:

Behälter-Nr.: 990000001

Zur Vermeidung von Rückfragen bitte vollständig ausfüllen und im Original oder per E-Mail  
zurücksenden an:

(Hinweis zu E-Mail: Bitte nur als Anlage in den Formaten PDF, JPG, TIF)

Abfallwirtschaftsbetrieb Landkreis Freudenstadt
Landratsamt Freudenstadt  |  Herrenfelder Str. 14  |  72250 Freudenstadt 
Tel.: 0800 9638527  |  service@awb-fds.de
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