	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	Name, Vorname

	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	Anschrift

	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	Telefon-Nr.



Stadt Reinfeld (Holstein)
Der Bürgermeister
Fachbereich 2 Bau und Umwelt
Team 2.1 Bau und Umwelt
Paul-von-Schoenaich-Str. 7
23858 Reinfeld (H.)

Antrag gemäß der Satzung der Stadt Reinfeld (H.) zum Schutz des Baumbestandes 
Ich/wir beabsichtige/n, an dem/den nachfolgend aufgeführten Baum/Bäumen auf dem Grundstück Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben. (Straße, Haus-Nr.) in 
23858 Reinfeld (H.)
Falls bekannt
	Gemarkung:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	Flur:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	Flurstück: 
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.


	Baumart
	Stammumfang, gemessen in 1 m Höhe
	Höhe des Baumes in cm
	Geschätzter Kronendurchmesser
	Vorgesehene Maßnahme

	Wählen Sie ein Element aus.
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	Wählen Sie ein Element aus.
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	Wählen Sie ein Element aus.
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	Wählen Sie ein Element aus.
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.




	Ich begründe die Erforderlichkeit der genannten Maßnahme/n wie folgt:
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

	

	

	

	

	Stellungnahme eines/r Gutachters/in (Gärtner/in, Baumchirurg/in, Landschaftspfleger/in o.ä.) - fachgerechte Schutz-, Pflege- und Entwicklungsmaßnahmen dürfen nur durch Fachfirmen gem. ZTV Baumpflege durchgeführt werden

	

	

	

	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Klicken oder tippen Sie, um ein Datum einzugeben.

	Name, Vorname des/der Gutachters/Gutachterin
	
	PLZ + Ort, den

	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	
	

	Anschrift
	
	

	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	
	

	Telefon-Nr.
	
	Unterschrift des Gutachters/der Gutachterin



Anlagen:
☐ 1 Planskizze (möglichst ein vergrößerter Auszug aus der Flurkarte – Maßstab 1 : 500 – mit eingetragenem Standort 
     des/der betroffenen Baumes/Bäume und ggf. weiterer benachbarter Großbäume
☐ evtl. Foto/s
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.	Klicken oder tippen Sie, um ein Datum einzugeben.
	Ort
	Datum 



	

	

	Unterschrift des Antragstellenden 




