Amt fiir technischen Umweltschutz «‘_ Kreis Mettmann

g
Untere Abfallwirtschaftsbehorde

Mitteilung liber BaumaRBnahmen- oder Einsatzortswechsel von

mobilen Aufbereitungsanlagen gem. § 5 Abs. 6 EBV

Betreiber der Aufbereitungsanlage

Name:

Adresse:

Telefonnummer:

E-Mail:

BaumaBBnahme

Bezeichnung der BaumaRRnahme:

Adresse der BaumalRhahme:

Gemarkung/Flur/Flursticknummer der BaumaRRnahme:

Anlage Priifzeugnis

Fligen Sie bitte eine Kopie des aktualisierten Priifzeugnisses liber den erbrachten

Eignungsnachweise von der Uberwachungsstelle als PDF-Format an.

(Ort, Datum) (Unterschrift)
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