
Amt 67, SG Natur- und Denkmalschutz

Tel.: 03334 214 1387
Fax: 03334 214 2360

Landkreis Barnim

Paul-Wunderlich-Haus
Am Markt 1
16225 Eberswalde

ANTRAG AUF FÖRDERUNG
BAUMPFLEGE

Antragsteller/in

PLZ Ort Straße Nummer

Telefon / Fax (freiwillig) E-Mail (freiwillig)

ANTRAGSTELLER/IN BITTE FÜGEN SIE 3 KOSTENANGEBOTE BEI !!

GRUNDSTÜCKSEIGENTÜMER/IN (FALLS ABWEICHEND VON ANTRAGSTELLER/IN)

ANGABEN ZUM GRUNDSTÜCK
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MIT DER DURCHFÜHRUNG SOLL BEAUFTRAGT WERDEN

GEPLANTE MAßNAHMEN

Bitte beschreiben Sie auf der folgenden Seite das Vorhaben und begründen Sie warum, das Vorhaben
gefördert werden sollte (ggf. weitere Blätter anfügen). Zur genauen Verortung fügen Sie bitte dem
Antrag die Anlage 1 Standortskizze mit Fotos der zu pflegenden Bäume bei und listen Sie die
geplanten Pflegemaßnahmen gesondert auf.

Grundstückseigentümer/in

PLZ Ort Straße Nummer

Telefon / Fax (freiwillig) E-Mail (freiwillig)

Beauftragte/r

PLZ Ort Straße Nummer

Telefon / Fax (freiwillig) E-Mail (freiwillig)

PLZ Ort Straße Nummer

Gemarkung Flur Flurstück

Anzahl der zu pflegenden Laubbäume Anzahl der zu pflegenden Obstbäume
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ZUWENDUNGEN

Kontodaten für die Auszahlung von Zuwendungen, falls dem Antrag zugestimmt wird. Die Zuwend-
ungen können erst nach Vorlage von Rechnungen ausgezahlt werden.

Kontoinhaber Kreditinstitut

IBAN BIC

ANLAGE

Ort, Datum Unterschrift

Fotos der zu pflegenden Bäume

Anlage 1 Standortskizze

Auflistung der Pflegemaßnahmen



ANLAGE 1 STANDORTSKIZZE

STANDORTSKIZZE ZUM ANTRAG AUF FÖRDERUNG BAUMPFLEGE VOM

Antragsteller/in

PLZ Ort Straße Nummer

Bitte zeichnen Sie alle der Orientierung dienenden Anlagen (Zäune, Gebäude, Wege, Gewässer) und
alle Bäume ein. Heben Sie dabei die beantragten Bäume hervor.

RAUM FÜR ERLÄUTERUNGEN
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