
 

Landkreis Spree-Neiße 
FB Umwelt/SG UABB 
Heinrich-Heine-Str. 1 
03149 Forst (Lausitz) 
 
 
Erklärung über die Entsorgung der Brandreste aus dem Traditionsfeuer  im Jahr………………… 
(Abgabetermin: spätestens 12 Wochen  nach dem Brandereignis) 
 
Name/Anschrift  Antragsteller:………………………………………………………………………………………………………..... 
 
Ort der Feuerstelle:……………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
1. Restmülltonne (Fotos der Restmülltonne mit Behälternummer beilegen) 
 
Name / Anschrift der Besitzer der Restmülltonne   
 
1. ……………………………………………………………   Datum /Unterschrift 
 
 ………………………………………………………….. 
 

……………………………………………………………   …………………………………………………….. 
 
2. ……………………………………………………………   Datum /Unterschrift 
 
 …………………………………………………………… 
 

…………………………………………………………..   …………………………………………………… 
 

3. ………………………………………………………….    Datum /Unterschrift  
 
 …………………………………………………………. 
 
 ………………………………………………………….   …………………………………………………… 
 
4. …………………………………………………………   Datum /Unterschrift 
 
 ……………………………………………………….. 
 
 ………………………………………………………..   …………………………………………………… 
 
 

2. Entsorgungsfirma (Entsorgungsnachweis beilegen) 
 
Name /Anschrift ……………………………………………………………………………………………………………. 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Tag der Entsorgung:…………………………………………………………. 
 
Menge:……………………………….. 
 
 
Datum:       Unterschrift: 


