
Containeranmeldung     Hauskehricht und Papier/Karton

Entsorgung + Recycling Stadt Bern, Murtenstrasse 100, Postfach, 3001 Bern oder per E-Mail an: entsorgung@bern.ch

Kundeninformationen

Eigentümer Container	 Rechnungs- bzw. Verfügungsempfänger
(wenn abweichend von Eigentümer Container)

Firma	 Firma 

Vorname Vorname

Name Name

Strasse, Nr.	 Strasse, Nr. 

Postfach, Nr.	 Postfach, Nr.

PLZ, Ort PLZ, Ort

Ansprechperson vor Ort	 Liegenschaftsadresse/Containerstandort

(für Regelung vor Ort) 	 (wenn abweichend von Eigentümer Container)

Vorname	 Strasse, Nr.

Name	 PLZ, Ort

Telefon 

Der Bereitstellungsort am Tag der Abfuhr wird durch Entsorgung + Recycling festgelegt.

Containerinformationen

Beachten Sie die untenstehenden zugelassenen Normgrössen und verwenden Sie nur Container nach der Norm DIN EN 840.

Ich beziehe über Entsorgung + Recycling Container und bestelle diese mit dem zusätzlichen Bestellformular 
Das zusätzliche Container-Bestellformular finden Sie unter: www.bern.ch/container

Ich werde selber Container beschaffen

Ich besitze bereits Container

*TAG: elektronischer Transponder für die Identifikation des Containers (bei gewerblichem Abfall relevant für die Gewichtserfassung)

Bemerkungen

Ort/Datum	

Bitte das Anmeldeformular ausfüllen und zurück senden an:

Container für
gebührenpflichtige Säcke

Ich melde folgende Anzahl
Container an:

800 l	 Stk.

770 l	 Stk.

660 l	 Stk.

600 l	 Stk.

360 l	 Stk.

240 l	 Stk.

140 l	 Stk.

800 l	 Stk.

770 l	 Stk.

660 l	 Stk.

600 l	 Stk.

360 l	 Stk.

240 l	 Stk.

800 l	 Stk.

770 l	 Stk.

660 l	 Stk.

600 l	 Stk.

360 l	 Stk.

240 l	 Stk.

140 l	 Stk.

Container für 
gewerblichen Abfall

Ich melde folgende Anzahl 
Container an:

TAG* bereits vorhanden
	 Ja             Nein

Container für
Papier/Karton

Ich melde folgende Anzahl 
Container an:

Container für
Grüngut

-> separates Anmeldeformular

Entsorgung + Recycling Stadt Bern  |  Murtenstrasse 100  |  Postfach, 3001 Bern
031 321 79 79  |  entsorgung@bern.ch  |  www.bern.ch/entsorgung
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