
 
 
            Anlage Nr. 2 
 Anzeige zur Eigenkompostierung nach § 6 Abs. 3 der Abfallsatzung des  
  Lahn-Dill-Kreises / Antrag zur Abholung der Biotonne  
 
 
Hiermit zeige ich die Eigenkompostierung an und beantrage die Abmeldung der Biotonne von folgendem 

Grundstück 

ab dem: ……………………………………… 
 

Grundstückseigentümer/in  Telefon  

Anschrift  Gebühren 
Nr.   

Standort Abfallgefäß  

Anzahl Personen/Grundstück  Anzahl 
Unternehmen/Grundstück  Mitarbeiter  

 
Ich erkläre, dass alle auf dem Grundstück anfallenden kompostierbaren Abfälle ordnungsgemäß und schadlos selbst 
verwertet werden. Für die Ausbringung des Produktes steht eine eigene gärtnerisch oder landwirtschaftlich genutzte 
Fläche von 25 m² je Grundstücksbewohner zur Verfügung. Die Größe der gesamten gärtnerisch oder 
landwirtschaftlich genutzten Fläche  
beträgt _______________ m². Ich nehme zur Kenntnis, dass die Befreiung nur unter Vorbehalt des jederzeitigen 
Widerrufs erfolgt, wenn festgestellt wird, dass die kompostierbaren Abfälle nicht in vollem Umfang selbst 
verwertet werden.  
Ich bestätige hiermit die Richtigkeit der Angaben und gestatte den Mitarbeitern des Lahn-Dill-Kreises zur 
Kontrolle der Kompostiereinrichtung das Betreten des Grundstücks.  
 
Die Abmeldung gilt mindestens für das laufende Veranlagungsjahr. Danach verlängert sie sich unbefristet, wenn 
sie nicht schriftlich widerrufen wird. 
 
 
____________________________________________________________________________________________ 
Ort, Datum        Unterschrift Grundstückseigentümer/in 
 
 
 
         Mitteilung der AEWLD an die Stadt/Gemeinde zur Veranlagung 
 
Die Veranlagung ist ab dem …………………. anzupassen.  
 
 
 
Ort, Datum        Unterschrift des/r Sachbearbeiters/in 
 
 
 
         Der Antrag ist bei der  
 
         Abfall- und Energiewirtschaft Lahn-Dill 
         Eigenbetrieb des Lahn-Dill-Kreises 
         Karl-Kellner-Ring 47 – 49 
         35576 Wetzlar 
 
         Tel. 06441/407-1818 oder 407-1825, Fax 06441/407-1801 abzugeben oder an die obige Anschrift zu  
         übersenden.  
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