Antrag auf Baumfallung

im Landkreis Mainz-Bingen

Kreisverwaltung Mainz - Bingen
- Untere Naturschutzbehoérde -
Georg-Riickert-Str. 11

55218 Ingelheim am Rhein
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MAINZ-BINGEN

Kreisverwaltung

Bei fehlenden Informationen und/oder Unterschrift kann dieser Antrag nicht weiter bearbeitet werden

Antragsteller

Absender =
Bescheid/Rechnungsempfanger;

wenn nicht, dann Rechnungsempfanger
auf Extrablatt beifligen

Name, Vorname

StraRe/ Hausnummer

PLZ Wohnort

Telefon

E-Mail

Eigentumsverhaltnisse

Legen Sie bitte bei
Eigentumswohnanlagen den Beschluss
der Eigentlimerversammlung bei, als
Mieter das Einverstandnis des/der
Grundstiickseigentiimer, als
Bevollmachtigter die Vollmacht

Ich bin/ wir sind:
Grundstiickseigentimer
Miteigentimer

Mieter

Bevollmachtigter

Das Einverstandnis des Grundstiickseigentliimers ist
beigefligt
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Vollmacht ist beigefligt

Standort des Baumes/ der
Baume

Katasterauszug

mit Flurnummer, Gemarkung, Lage des
Baumes/ der Baume,
Grundstiicksgrenzen,
Nachbarbebauung bitte beifligen
MaRstab 1:1000

Anzahl der Baume

StraBe/ Hausnummer

PLZ Ort
Gemarkung
Flur Parzelle




Baumart

Fir Baume mit einem Stammumfang
kleiner als 50 cm - ausgenommen
Baumgruppen ab 3 Baumen - ist kein
Antrag erforderlich

Messen Sie den Stammumfangin 1 m
Hohe tber dem Erdboden

Baumart Umfang in cm

Begriindung

Ein vollstandiger, gut dokumentierter
Antrag erleichtert die Arbeit der
Unteren Naturschutzbehérde und kann
dazu beitragen, das Verfahren zu
beschleunigen

Die Zusendung/ Ubermittlung von
aktuellen Bildern erleichtert die
Entscheidungsfindung und
beschleunigt das Verfahren

Beim Antrag per Mail maximal 5 Bilder
deren jeweilige GroRBe 1 MB nicht
liberschreiten sollte

Ausgleichspflanzung

Die Genehmigung kann mit der Auflage
einer Ausgleichspflanzung, ggf. in
Absprache mit der zustandigen
Kommune verbunden werden

Ich bin/ wir sind zu einer Ausgleichspflanzung bereit:
[ ja
D nein

Unterschrift

Der Antragsteller tragt die Kosten des
Verfahrens (gem. §§ 1, 2, 3, 9 und 10
des Landesgeblhrengesetz)

Ort Datum

Unterschrift (Antragsteller/in bzw. Bevollmachtigte/r)
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