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Wir beantragen eine Bewilligung zum Aufstellen von Container (ab 3601)

Anz.[ | Hauskehricht (Nurin Ausnahmefillen) Anz. [ ] Papier / Zeitungen
Anz.[ ] Gewerbekehricht gepresst (geblhrenpflichtig) Anz. [ | Karton
Anz.[ ] Gewerbekehricht ungepresst (gebithrenpflichtig) ~ Anz. [ | Glas
Anz.[ | Kompostierbarer Abfall (gebiihrenpflichtig) Anz. [ ] Textll
Eigentiimer/-in | | |
Vorname / Name Telefonnummer
Strasse Ort
Rechnungs- | | |
adresse Vorname / Name Telefonnummer
Strasse Ort
Hauswart/-in | | | |
Verantwortliche Vorname/Name Telefonnummer
Person | | | |
Strasse Ort
Standort zur
Leerung
Strasse mit Hausnummer .oder. Lagebeschrieb (z.B. Strassenecke x und y)
Ort/ Datum Der / die Gesuchstellende (Unterschrift)

Bewilligung durch Werkbetrieb: erteilt / nicht etreilt

Grin und Werkbetrieb werkbetrieb@chur.ch 3.6.2022
Industriestrasse 14 Abfalltelefon: 081 254 47 11
7000 Chur www.chur.ch
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