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Stadtgemeinde Liezen
Rathausplatz 1

8940 Liezen
Pflichtfelder sind mit * gekennzeichnet.
Te'.: +43 3612 22881-0 "i" Hinweise sind im Anhang zu finden.
LMaiI: stadtamt@liezen.gv.at J Zutreffendes bitte ankreuzen!

Ansuchen Gebuhrenermafligung fir Eigenkompostierung

Datenschutz

Bitte beachten Sie, dass die von Ihnen bekannt gegebenen Daten automationsunterstiitzt verarbeitet werden.
Details zu Zweck und rechtlicher Grundlage der Verarbeitung, Dauer der Verspeicherung, Ihren Rechten in Bezug
auf die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten und Ihrer Ansprechperson in der Kommune zu allen
datenschutzrechtlichen Belangen finden Sie unter den "Datenschutzrechtlichen Informationen gem. Art. 13
DSGVO".

Ich informiere die Stadtgemeinde Liezen mit diesem Schreiben, dass an der Adresse:

Akademischer Titel Vorname * Nachname *

Geburtsdatum (tt.mm.jjjj) *

StraBe * Hausnummer *
Postleitzahl * Ort*
Telefonnummer (fur mégliche Terminvereinbarungen): * E-Mail *

ordnungsgemal eigenkompostiert wird. Ich beantrage, die Gebuhren fir die Abfuhr des in meinem Haushalt
anfallenden Biomulls gemal3 § 16. Abs. 1. lit. 3 der Abfuhrverordnung der Stadtgemeinde Liezen um 50% zu
reduzieren.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass Mitarbeiterinnen der Stadtgemeinde Liezen sowohl die Kompostierung
als auch den Inhalt meiner Miilltonne prufen. Wird bei den Kontrollen festgestellt, dass keine ordnungsgemafe
Entsorgung stattfindet, wird die Gebuhrenreduktion eingestellt.

Bestatigung der Richtigkeit obengenannter Angaben

Datum, Ort Unterschrift Antragsteller/Antragstellerin
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Seite 1/1




