Antrag auf Befreiung von den Abfallgebiihren
gem. § 16 Absatz 1 Unterabsatz 2 AbfS der Kreis- und Hansestadt Korbach

Bitte ausgefillt und unterschrieben zuriicksenden an: Zustéindig:
Magistrat der Kreis- und Hansestadt Korbach Fachbereich:
Abgaben und Abfallwirtschaft Adresse:
Stechbahn 1 Telefon:
34497 Korbach Fax:

E-Mail:

HAMSISTADY

KORBACH

STMPATHIZEH,

Finanzen und Abfallwirtschaft
Stechbahn 1

05631 53-303

05631 53-200
abfallberatung@korbach.de

Antrag auf Befreiung von den Abfallgebiihren
gem. § 16 Absatz 1 Unterabsatz 2 AbfS der Kreis- und Hansestadt Korbach

Betrifft das Grundstlick in Korbach:

StraRe, Hausnummer (ggf. Ortsteil)

1.) Angaben der antragstellenden Person

Kassenzeichen (falls bekannt)

Nachname, Vorname

StralRe, Hausnummer

PLZ, Ort

Kontaktdaten (freiwillige Angabe)

Telefonnummer/Handynummer

E-Mail

2.) Daten der zu befreienden Person

Ich beantrage, die nachstehende Person von den Abfallgebiihren zu befreien:

(Name, Vorname, Geburtsdatum)

Der tatsachliche Gberwiegende Aufenthaltsort ist:

(StraRe, Hausnummer, Ort, Land)
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Antrag auf Befreiung von den Abfallgebiihren
gem. § 16 Absatz 1 Unterabsatz 2 AbfS der Kreis- und Hansestadt Korbach

3.) Angaben zum Befreiungsgrund

HAMSISTADY

KORBACH

STMPATHIZEH,

Bitte kreuzen Sie den zutreffenden Befreiungsgrund an und fligen dem Antrag einen entsprechenden Nachweis tber

den ldngerfristigen Aufenthalt auRerhalb des Stadtgebietes/in einem Pflegeheim als Kopie bei.

Befreiungsgrund

wohnhaft im Pflegeheim

Studium/Ausbildung
aullerhalb von Korbach

Bundesfreiwilligendienst,
freiwilliges soziales/
okologisches Jahr

Dauernder Auslands-
aufenthalt

Freiwilliger Wehrdienst

Sonstiger Grund

Vorzulegender Nachweis

Vertrag des Pflegeheims

a) Studienbescheinigung oder
Ausbildungsnachweis

b) Anmeldebestatigung
(Einwohnermeldeamt) vom Studien-
oder Ausbildungswohnort

Schriftliche Vereinbarung

Aufenthaltsbescheinigung und
gef. Arbeitgeberbescheinigung

Dienstantrittsaufforderung/
Wehrdienstbescheinigung

Anmeldebestatigung
(Einwohnermeldeamt) einer anderen
Stadt/Gemeinde, Arbeitgeber-
bescheinigung usw.

Genauere Angaben zum Befreiungsgrund:

Zeitraum

von bis
von bis
von bis
von bis
von bis
von bis

Einwilligungserklarung gemaB Art. 6 Abs. 1 Buchst. a DS-GVO
Es gilt die Datenschutz-Grundverordnung der Européaischen Union (DS-GVO) Uber die einheitliche Verarbeitung personenbezogener
Daten innerhalb der Europdischen Union. Wir halten uns dabei an die Datenschutzgesetze und die sonstigen datenschutzrelevanten
Vorschriften. Die oben angegebenen personenbezogenen Daten werden zum Antrag auf Befreiung einer Person von den

Abfallgebihren erhoben und verarbeitet. Die Verwendung oder Weitergabe lhrer Daten an unbeteiligte Dritte wird ausgeschlossen.
Weitere Informationen finden Sie auf unserer Internetseite: www.korbach.de/Datenschutz.

Ich bin mit der Verarbeitung meiner vorgenannten Daten durch die Stadt Korbach zum Zwecke der Bearbeitung meines Antrags auf
Befreiung einer Person von den Abfallgebiihren einverstanden.

Ort, Datum

Unterschrift Antragsteller/-in

1.

2.
3.
4

In Befreiungsdatei mit Befristung bis

Bearbeitungshinweise (wird von der Behorde ausgefiillt):

Erstattungsbetrag ermitteln und Eigenttimer/-in gutschreiben

Wiedervorlage
Z.d. A

aufnehmen
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