M E /_ B Entsorgungsvereinbarung fiir nicht gefahrlich

e Abfille 1.1

Angebotsnummer: Entsorgungsnachweisnummer:
Vereinbarung als : Gewlinschtes Entsorgungsverfahren :
Einzel - - s
inze en.tsorgungs Sammel.entsorgungs Verwertung Beseitigung
nachweis nachweis

1 Angaben zum Abfallerzeuger / Beférderer (nur bei Sammelentsorgungsnachweis)

Name

StraRe

PLZ Ort

Ansprechpartner

Telefon E-Mail

2 Angaben zur Anfallstelle / Beférderer (nur bei Sammelentsorgungsnachweis)

Bundesland/ Bundeslander in dem/ .
denen der Abfall eingesammelt wird Brandenburg Berlin

sonstige Landerkennung

Anfallstelle / Beférderer (Firmenname)

Erzeuger-/Beférderernummer

StraRe [soweit vorhanden]

PLZ Ort

Ansprechpartner

Telefon E-Mail

3 Abfallbeschreibung

Betriebsinterne Bezeichnung

Abfallschliissel (AVV) Abfallbezeichnung nach der Anlage zu AVV

Konsistenz fest stichfest pastds/schlammig fliissig staubig
Geruch Farbe

Menge Mg Mg/a

Laufzeit von Laufzeit bis

Vorschlag fir Schlisselparameter




M E/- B Entsorgungsvereinbarung fiir nicht gefahrliche Abfille

1.2

4 Angaben zur Nichtverwertbarkeit

Verwertungspriifung erfolgt

Aussage zur Verwertung bitte hier eintragen! (Pflichtfeld)

5 Verantwortliche Erklarung

Wir versichern, dass der Abfall nach Art, Herkunft und Zusammensetzung den Angaben dieser
Erklarung entspricht, und der Abfall frei von gefahrlichen Stoffen im Sinne der AVV ist.

Ort Datum Rechtsverbindliche Unterschrift

US-EVb 1.2 (01.09) *: Beachten Sie bitte auch die Erlauterungen und Ausfillhinweise auf der Riickseite !




ME£

Erlauterungen und Ausfiillhinweise
Entsorgungsvereinbarung fir nicht gefahrliche Abfalle

1.3

Die MEAB-Entsorgungsvereinbarung dient dazu, dass der Abfallerzeuger bzw. der Beférderer seinen Abfalldeklarationspflichten
nachkommen kann. Um fir alle MEAB-Entsorgungsanlagen eine einheitliche Verfahrensweise bei der Abfalldeklaration sicherzustellen,

wendet die MEAB mbH zur Vorabkontrolle einer Entsorgung auch in ihren Behandlungsanlagen die umseitige Entsorgungsvereinbarung an.

Zur unserer rechtzeitigen Information senden Sie uns bitte — in der Regel - eine Arbeitswoche vor der gewtinschten Entsorgung lhre
ausgefiillte Entsorgungsvereinbarung fur nicht gefahrliche Abfille zu.

Block / Feld

Erlduterung / Hinweis

Angebotsnummer

Hier, wenn vorab erhalten, bitte lhre Angebotsnummer eintragen.

Entsorgungsnachweisnummer

Wird von der MEAB mbH ausgefiillt.
Diese Nummer ist in den Ubernahmescheinen immer anzugeben.

Vereinbarung als

Hier bitte ankreuzen, ob sie als Erzeuger Abfélle von einer Anfallstelle anliefern oder als
Einsammler den gleichen Abfall an mehreren Anfallstellen einsammeln wollen.

Gewiinschtes In Abstimmung mit der MEAB mbH (Entsorger) wird festgelegt, ob Sie den Abfall
Entsorgungsverfahren zur Beseitigung oder zur Verwertung anliefern wollen.
Block 1 Die Angaben zum Abfallerzeuger bzw. zum Beférderer sollen den Angaben im

(Abfallerzeuger/Beforderer)

Handelsregister bzw. in der Gewerbeanmeldung entsprechen.

Block 2
(Anfallstelle /Beforderer)

Bei einer Erzeugererklarung ist die Anschrift der Anfallstelle des Abfalls anzugeben.
Beim Beforderer wie im Block 1.

Sammelgebiet

Hier bitte die Linderkennung gem. § 28 (6) NachwV fuir das/die Sammelgebiete bzw. die
Anfallstelle angeben:

A Schleswig-Holstein B Hamburg C Niedersachsen
D Bremen E Nordrhein-Westfalen F Hessen

G Rheinland-Pfalz H Baden-Wirttemberg | Bayern

K Saarland L Berlin M Mecklenburg-
N Sachsen-Anhalt P Brandenburg Vorpommern

R Thiringen S Sachsen

Erzeugernummer Soweit Sie als Erzeuger fir die Anfallstelle eine Erzeugernummer erhalten haben bzw.
beantragen missen, tragen Sie diese bitte ein. Sonst bitte die Ldnderkennung s.o. .

Beférderernummer Soweit Sie nach & 53 KrWG fiir Ihren Betrieb als Beforderer anzeigepflichtig sind bzw. nach
§ 54 KrWG einer Erlaubnis bedirfen, tragen Sie bitte lhre Beférderernummer ein, sonst
bitte die Landerkennung Ihres Unternehmenssitzes (s.o.).

Block 3 Tragen Sie hier bitte alle Informationen, die fiir die Entsorgung des Abfalls notwendig

(Abfallbeschreibung)

sind, ein. Fugen Sie bitte erklarende Zusatzinformationen im notwendigen Umfang bei.
Stimmen Sie diesen Umfang bitte mit der MEAB mbH ab.

Betriebsinterne Bezeichnung

Hier bitte nicht die amtliche Abfallbezeichnung nach § 2 (1) AVV, sondern die
Uiblicherweise im Unternehmen verwendete Betriebsinterne Bezeichnung eintragen. Bitte
ggf. mit der MEAB mbH abstimmen.

Abfallschliissel Bitte verwenden Sie einen nach § 2 (1) AVV in der Anlage zur AVV aufgelisteten
Abfallschltssel. Stimmen Sie sich bitte mit der MEAB mbH ab. Diesen AVV-Schlussel
bitte auf dem Ubernahmeschein vermerken.

Abfalldeklaration Soweit notwendig bitte eine nach Art und Umfang mit der MEAB mbH abgestimmte Analyse

beifiigen. Fiir die Deponierung von Abfdllen gelten grundsdtzlich die Parameter nach
Anhang 3 DepV.

Konsistenz/Geruch/Farbe

Tragen Sie hier die charakteristischen Merkmale des Abfalls ein.

Menge in diesem Feld wird die Gesamtentsorgungsmenge fiir einmalige Vorgange bzw.
die jahrliche Menge bei kontinuierlich anfallenden Abféllen eintragen.
Block 4 Bitte priifen Sie im Vorfeld, ob das zu entsorgende Material verwertet werden

(Angaben zur Nichtverwertbarkeit)

kann. Nach Priifung, bitte entsprechend ankreuzen und Aussage zur Verwertung
vermerken.

Block 5
(Verantwortliche Erkldrung)

Mit lhrer rechtsverbindlichen Unterschrift erklaren Sie, dass Sie Gber diese
Entsorgungsvereinbarung nur die Abfélle in Menge, Herkunft, Art und Zusammensetzung
anliefern, die Sie beschrieben haben. Sie erklaren damit auch, dass in den Abfillen keine
gefahrlichen Stoffe um Sinne des § 3(2) AVV enthalten sind.
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