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Wangen an der Aare

Anmeldung zur Griinabfuhr

Meine / unsere Adresse:

Name: ..o VOINAME: ...
Adresse: ...ovii PLZ JWohnort: ...
Mail: o (@
Tel/Natel: ...

Anzahl und Grosse der Container:

Anzahl

....... Gringutcontainer; Fassungsvermoégen 140 |
....... Gringutcontainer; Fassungsvermoégen 240 |
....... Gringutcontainer; Fassungsvermégen 770 |
Rechnungsadresse:

Die Rechnung fir die periodische Gewichtsabrechnung ist an folgende Adresse zu richten:

0 an meine / unsere Adresse (siehe Wohnadresse oben)
0 an folgende Rechnungsadresse (z.B. Verwaltung Miethaus / Stockwerkeigentum):



