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April 2024 

Aanvraag regeling medisch afval 2024 voor hoogbouw 
Wanneer u door een medische oorzaak extra afval van incontinentie- of stomamateriaal heeft, kunt 

u als compensatie voor de extra afvalkosten € 35,10 van ons terugkrijgen. Dit bedrag staat gelijk 

aan het storten van 26 zakken van 60 liter of 52 zakken van 30 liter in de ondergrondse 

restafvalcontainer.   

Aanvragen 

De compensatie van € 43,88 vraagt u aan door onderstaande eigen verklaring in te vullen en naar 

ons op te sturen. Stuur ook een bewijsstuk mee waaruit blijkt dat u door medische redenen voor 

langere tijd (meer dan een jaar) extra veel afval van incontinentie- of stomamateriaal heeft. 

Versturen 

Stuur dit formulier met bijlage per post naar: 

• Gemeente Renkum, Ruimtelijk Domein, team Beleid, Antwoordnummer 37, 6860 VB Oosterbeek 

• of scan het ingevulde formulier en de bijlage in en stuur deze naar e-mailadres info@renkum.nl 

Eigen verklaring 

Met het invullen van dit formulier: 

• verklaart u dat uw aanvraag voor de regeling medisch veroorzaakt afval op grond van een 

medische indicatie naar waarheid is ingevuld; 

• verklaart u dat het meegestuurde bewijsstuk naar waarheid is ingevuld; 

• geeft u toestemming voor het verwerken van de persoonsgegevens voor het uitvoeren van 

deze regeling. 

 

Naam en voorletters : …………………………………………………………………………………………………………………. 

Geboortedatum  : …………-…………-…………… 

Straat   : …………………………………………………………………………………………………………………. 

Postcode en plaats : …………………………………………………………………………………………………………………. 

E-mailadres  : …………………………………………………………………………………………………………………. 

IBAN (rekeningnummer) : …………………………………………………………………………………………………………………. 

Bewijsstuk 
Als bewijsstuk is toegevoegd (ten minste één mogelijkheid aankruisen):  

 

□ Factuur van apotheek of verzekeraar 

□ Verklaring van de behandelend arts/specialist 

Naam arts/praktijk  : ………………………………………………………………… 

Adres   : ………………………………………………………………… 

Postcode en plaats : ………………………………………………………………… 

 

Handtekening arts / specialist: 

 

 

 

Arts/praktijkstempel 



Gemeente Renkum 
 

April 2024 

Gebruik persoonsgegevens 
Wij behandelen uw persoonsgegevens zorgvuldig, in lijn met de privacywetgeving. 

  

Uw naam- en adresgegevens gebruiken wij om, samen met uw bewijsstukken te controleren of u 

recht heeft op de regeling. Uw geboortedatum gebruiken wij om uw identiteit te controleren. 

 

We bewaren uw gegevens zo lang u gebruik maakt van de regeling. Daarna verwijderen we deze 

gegevens binnen twee jaar.  

 

Meer informatie over hoe de gemeente Renkum persoonsgegevens van inwoners verwerkt en 

informatie over uw privacyrechten, kunt u vinden op onze website www.renkum.nl/privacy. 
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