Stadt Ludwigslust
Bau- und Umweltamt
SchloRstralRe 38

19288 Ludwigslust

Antragsteller:

Name, VVorname:
Stralle:

PLZ, Wohnort:

Telefon:

Antrag auf Fallung/Pflege gemaf}
der Baumschutzsatzung der Stadt Ludwigslust

Antragsgegenstand(bitte ankreuzen):

Fallung

Grundsticksbezeichnung:
StraRe

vom 21.05.2005

Ort

Gemarkung

Flur

Flurstiick

Baumart

Umfang in 1 m Hohe inm :

Hohe ca. inm

Kronendurchmesser in m

Begrindung zum Antragsinhalt:

angebotene Ersatzpflanzung und Standort:

Datum/Unterschrift des Antragstellers

Pflege

Antragsteller ist:
Eigentlimer

Mieter/Pachter
betroffener Dritter

Zustimmung zur Betretung
des bezeichneten Grundstiickes:
wird erlaubt

wird verweigert



