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Amt für Umwelt 
Untere Abfall- und Bodenschutzbehörde
Bahnhofstraße 46- 48
08523 Plauen
Telefax: 03741/300-4034

Antrag auf Erteilung einer Entsorgernummer


1.	Angaben zum Betrieb (Der Betriebsstätte übergeordneter Firmensitz z.B. Konzern, 	Verwaltungssitz, Hauptgeschäftssitz etc.)
1.1	Firma
	Name:  _______________________________________________________________________
	
1.2	Anschrift
	Straße und Hausnummer:  ________________________________________________________

1.3	Staat:  ______________	Postleitzahl:  _________	Ort:  ______________________

1.4	Telefon- Nr.:  _________	Telefax- Nr.:  _________	E-Mail-Adresse:  ____________
	

1.5	Ansprechpartner:  ___________Funktion:..______________	Telefon/ Telefax:  ____________

	
2.	Entsorger- Betriebsstätte (Standort der Entsorgungsanlage)

2.1.	Entsorgernummer: ______________	Aktenzeichen (LRA- Bescheid): __________________

2.2	Firma
	Name:.. _______________________________________________________________________
	
2.3	Anschrift
	Straße und Hausnummer:  ________________________________________________________

[bookmark: _GoBack]2.4	Staat:	_________________	Postleitzahl:  _____________	Ort:  ______________________

2.5	Telefon- Nr.:  _________	Telefax- Nr.:  _________	E-Mail-Adresse:  ____________

2.6	Ansprechpartner: _______	Funktion:  _______________	Telefon/ Telefax:  ____________

2.7	Bemerkungen:  _________________________________________________________________

2.8	Rechtswert:  _________	Hochwert:  ___________	TK 25:  ____________________




2.9	Gemarkung:   ________	Flur:   _______________	Flurstücke:..________________

* Angabe von Hoch- und Rechtswert nur, wenn die Angaben vorhanden sind!

2.10	Überwachungsbehörde:	  _________________________	Bearbeiter:  ________________


3.	Teilanlage (ggf. mehrmals kopieren)

3.1	Bezeichnung der Anlage: _______________________________________________________

3.2	Anlage nach BImSchG genehmigt: 	___/	 ___
						 Ja	 nein

3.3	Genehmigung nach Anhang 4. BImSchV:	Nummer: ________ 	Spalte: ______________

3.4	Rechtsgrundlage: _________________________________

3.5	Genehmigungsdatum: ________________	 befristet bis:  ____________________________

3.6	Betriebsbeginn:* _____________________ 	 Betriebsende: ___________________________
* Ohne Angabe des Betriebsbeginns keine Bearbeitung

Hinweis:

Befinden sich auf einem Standort zwei oder mehrere Entsorgungsanlagen mit unterschiedlichen Verfahren, die unabhängig voneinander bzw. alternativ genutzt werden können (z. B. Sonderabfallverbrennungsanlage und chemisch- physikalische Behandlungsanlage oder Deponie und Bauschuttrecyclinganlage), wird für jede Entsorgungsanlage eine separate Entsorgernummer vergeben. Zu diesen Anlagen sind getrennte Entsorgungsnachweise zu führen.

4.	Anlagentyp

BBB	Biologische Behandlungsanlage					___
BBCP	Chemisch- physikalisch- thermische Bodenbehandlungsanlage		___
BBH	Biologische Behandlungsanlage					___
BSD	Bauschuttdeponie							___
CPB	Chemisch- physikalische Abfallbehandlungsanlage			___
HMD	Deponie für Siedlungsabfall						___
HMV	Hausmüllverbrennungsanlage						___
IAD	Industrielle Abfalldeponie						___
IAL	Anlagen zur Stabilisierung/ Verfestigung von Abfällen			___
	(Immobilisierungsanlagen)
KAL	Kompostieranlage							___
KSV	Klärschlammverbrennungsanlage					___
MBA	Mechanisch- Biologische Abfallbehandlung				___
PBT	Befristeter Probebetrieb							___
REC	Recycling-/ Behandlungsanlage						___
RECA	Recycling-/ Behandlungsanlage für Altfahrzeuge			___
RECB	Recycling-/ Behandlungsanlage für Bauschutt				___
RECE	Recycling-/ Behandlungsanlage für Elektro-/Elektronikaltgeräte		___
RECH	Recycling-/ Behandlungsanlage für Holzabfälle				___
RECS	Recycling-/ Behandlungsanlage für Schrott				___
SAD	Deponie für gefährliche Abfälle						___
SAL	Sortieranlage								___
SALB	Sortieranlage für Baumischabfälle					___
SALD	Sortieranlage für DSD- Abfälle						___
SALS	Sortieranlage für gemischte Siedlungsabfälle (incl. Gewerbeabfälle)	___
SAV	Abfallverbrennungsanlage für gefährliche Abfälle			___
SON	Sonstige Anlage							___
SONA	Sonstige Ablagerungen (Verfüllung Restlöcher, Baugrundauffüllungen)	___
SONP	Produktionsanlage, die auch Abfälle annehmen darf			___
SONT	Sonstige thermische Behandlungsanlage				___
UTD	Untertagedeponie							___
UTV	Untertageversatz							___
VAL	Vergärungsanlage							___
ZWLN	Zwischenlager für nicht gefährliche Abfälle				___
ZWLG	Zwischenlager für gefährliche Abfälle					___

4.1	Entsorgungsverfahren: 

	R/D- Verfahren:  ________________________________________________________________


5.	Nachträgliche Anordnungen/ Änderungsbescheide/ Anzeigen
	(nur soweit zutreffend ausfüllen!)

	Datum: _________	Genehmigungsbehörde:  _______________	Aktenzeichen:  ________ 


6.	Antragsteller





____________________________________________________________________________________

Datum, Stempel/ Unterschrift


Als Anlage ist ein aktueller Auszug aus dem Handelsregister oder die Gewerbeanmeldung sowie die Anlagengenehmigung und die genehmigten Abfallarten (AVV- Schlüssel) beizufügen!!!
	
	
Öffnungszeiten:
Mo.–Fr. ........... 9:00–12:00 Uhr
Di. ................. 13:00–16:00 Uhr
Do. ................ 13:00–18:00 Uhr



	
Anträge und Schriftsätze, für die durch Rechtsvorschrift Schriftform angeordnet ist, können in elektronischer Form mit einer qualifizierten elektronischen Signatur rechtswirksam unter der E-Mail-Adresse landratsamt@vogtlandkreis.de eingereicht werden. Bitte geben Sie in diesem Fall unbedingt ihre postalische Anschrift mit an.
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