
  
 
 
 
 
  
  
 

 

Dienstgebäude: 

Bahnhofstraße 21 
83435 Bad Reichenhall
Bushaltestelle 
Kurgastzentrum 

Telefon-Zentrale: 

T: +49 8651 773-0 
F: +49 8651 773-111 
poststelle@lra-bgl.de 
www.lra-bgl.de 

Besuchszeiten: 

Mo. --- Mi. 08:00 --- 14:00 Uhr 
Do. 08:00 --- 16:00 Uhr 
Fr. 08:00 --- 12:00 Uhr 
oder nach Terminvereinbarung 

Bankverbindungen: 

Sparkasse Berchtesgadener Land Volksbank Raiffeisenbank OBB Südost 
IBAN DE64 7105 0000 0000 0000 67 IBAN DE17 7109 0000 0001 0011 59 
BIC BYLADEM1BGL BIC GENODEF1BGL 

Kommunale Abfallwirtschaft 

Landratsamt Berchtesgadener Land 
FB Z 3 
Salzburger Str. 64  
83435 Bad Reichenhall 

 
Antrag Saisontonne 
 
Hinweis: Die Saisontonne ist ein zusätzlich zugelassener Restabfallbehälter ohne Zuweisung eines Bioabfallgefäßes. Die Sai-
sontonne bleibt dauerhaft auf dem Grundstück stehen und muss für mindestens 5 Kalendermonate veranlagt werden. Die 5 
Monate können auf das ganze Kalenderjahr verteilt werden (siehe Tabelle Nr. 1) und müssen nicht am Stück veranlagt sein. 

2-
w

ö
ch

ig
er

 

A
b

h
o

lr
h

yt
h

m
u

s 

Restabfallgefäß bei 5-monatiger Veranlagung Für jeden weiteren Monat 

60-l-Restabfalltonne 31,40 € zzgl. 6,60 € 

80-l-Restabfalltonne 41,90 € zzgl. 8,80 € 

120-l-Restabfalltonne 62,80 € zzgl. 13,30 € 

240-l-Restabfalltonne 125,70 € zzgl. 26,50 € 

 
 

(1) Wunschbehälter Saisontonne (2-wöchtiger Abholrhythmus): 
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! Behälterkombination Anzahl 

Bitte Monate ankreuzen 
(mind. 5 Monate pro Restabfallgefäß) 

 

60-l-Restabfalltonne   
Jan. Febr. März April Mai Juni Juli Aug. Sept. Okt. Nov. Dez. 

 

80-l-Restabfalltonne   Jan. Febr. März April Mai Juni Juli Aug. Sept. Okt. Nov. Dez. 
 

120-l-Restabfalltonne   Jan. Febr. März April Mai Juni Juli Aug. Sept. Okt. Nov. Dez. 
 

240-l-Restabfalltonne   Jan. Febr. März April Mai Juni Juli Aug. Sept. Okt. Nov. Dez. 

 

 

 

(2) Grundstück auf dem die Saisontonne aufgestellt werden soll: 
 

   

                Straße                                                                                                                                       Hs-Nr.: 
 

   

                 PLZ                                              Ort 
 

   Grundstückseigentümer/in: 
 

 

                   Name, Vorname 
 

   

                 Objekt-Nr.                                                                       Debitoren-Nr. 
 

 
 

   

                     Ort, Datum                                         Unterschrift Grundstückseigentümer/in 


