
Name:    ______________________________ 
 
Straße:   ______________________________ 
 
PLZ/Ort: _______________________________ 
 
Telefon:  _______________________________ 
 
 
 
Kreis Plön 
Die Landrätin 
Amt für Umwelt 
Untere Naturschutzbehörde      Fax: 04522/743-95472 
Postfach 7 
24301 Plön 
 
 
Antrag auf Baumfällung 
 

�  innerhalb der Schutzfrist 15.03. bis 30.09., § 39 Abs. 5 S. 1 Nr. 2 BNatSchG in 
Verbindung mit § 27 a LNatSchG 

 
 
Hiermit beantrage ich  

auf dem Grundstück _________________________________________________________ 

Gemeinde ___________________, Eigentümer ___________________________________ 

die Fällung ________________________________________________________________ 

 
Begründung: _______________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

Ausgleichsvorschlag: _________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

 
Mir ist bekannt, dass die Entscheidung über einen Antrag auf Genehmigung und/oder 
Befreiung von der Schutzfrist durch die untere Naturschutzbehörde gebührenpflichtig ist. 
 
 
 
___________________  _________________________ 
             (Datum)          (Unterschrift) 
 
 
Anlage:  � Lageplan (Flur-, oder Grundkarte 1:5.000) 

� Übersichtsplan (1:25.000) 
� Handskizze 


