Stadtverwaltung Nossen / 1. Sa.

01683 Nossen, Markt 31
Tel.: 035242 /434 —494
Fax: 035242/ 434-11
Mail: s.krebes@nossen.de

s

[ ] Antrag auf Ausnahmegenehmigung fur Féllungen

[ ] Antrag auf Ausnahmegenehmigung fur Schnittarbeiten

1. Antragsteller

Name, Vorname

StralRe, Hausnr.

PLZ, Ort

Telefon / Fax Nr.

2. Grundsticksdaten

- Flursticksnummer

- Gemarkung

- Eigentlimer

3. Beschreibung des Geholzes

- Art

- Etwaiges Alter

- Héhe

- Stammumfang

- Sonstige Bemerkungen

4. Begrundung des Fallantrages

5. Standort

(bitte Lageplan beifiigen und betreffende Gehdlze einzeichnen)

6. Vorschlag fur Ersatzmalinahmen: (Gehdlze und Standort)

Ort, Datum

Unterschrift Antragsteller

05/2020



