
Tonnenreinigung 
Christan Klar 
Dr.Tschadagasse 14 
2490 Ebenfurth  02624/54409 
0664 73213569 
office@tonnenreinigung.at 
www.tonnenreinigung.at 

Preisliste/Bestellschein gültig ab 1.1.23 

Hiermit erteile ich der Firma Tonnen-Reinigung Christian Klar den Auftrag 
zur Reinigung der Tonnen(n) auf nachstehender Adresse. 

Name/Objekt……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

PLZ/Ort……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Straße………………………………………………………………Hausnummer………………………Tel…………….……………………………………………… 

Eventuelle Besonderheiten……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Paket Abk. p.a Erklärung 

120 
Liter-
Tonne Preis 

240 
Liter-
Tonne Preis 

770/ 
1.100 L. 
Tonne Preis 

Anzahl  netto brutto  Anzahl  netto brutto  Anzahl netto brutto 

Einmal/Zweimalr. ER 1,2 x individuell 24,08 28,90 27,08 32,50 50,08 60,10 

Quartalspaket QP 4 x 
jede 
12.Woche 6,58 7,90 7,17 8,60 29,67 35,60 

2-Monatspaket 2MP 6x 
Jede 8. 
Woche 6,25 7,50 6,83 8,20 29,50 35,40 

Sommer-
Standardpaket SOSTD 8 x 

April-Okt. 
jede 4.Woche 5,58 6,70 5,92 7,10 25,83 31,00 

Standardpaket STD 13 x 
jede 
4. Woche 5,00 6,00 5,42 6,50 22,75 27,30 

Sommerpaket SP 15 x 
April-Okt. 
jede 2.Woche 5,00 6,00 5,42  6,50 22,75 27,30 

Optimalpaket OPT 20x 
April - Okt. 
jede 2.Woche 4,33 5,20 5,17 6,20 21,50 25,80 
Winter jede 
4.Woche 

Auftrag bis auf Widerruf, jederzeit schriftlich kündbar . 
d.h. Bestehende Anmeldungen müssen zu Jahresbeginn nicht ausdrücklich verlängert werden.
Bezahlung mittels Zahlschein oder Lastschrift/Einzugs-ermächtigung jeweils am Quartalsende.

Rechnungsadresse: 

Name/Objekt…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

PLZ/Ort…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Straße………………………………………………………………………Hausnummer……………………… …..Tel…………….……………………………… 

Datum/Unterschrift………………………………………………………………………...................................................................... 

https://tonnenreinigung.at/
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