
  

- 

Telefax0221/221-24686 

E-Mail  

Vorhabenträgerin oder Vorhabenträger 
Familienname      Vorname 
______________________________________ __________________________________ 
Straße und Hausnummer     Postleitzahl  Wohnort 
______________________________________ ___________ ______________________ 
Telefonnummer  Telefaxnummer   E-Mail-Adresse 
______________ ____________________ __________________________________ 
Gegebenenfalls Firmenname mit Vertretungsberechtigtem 
___________________________________________________________________________ 
Name des Vertretungsberechtigten    Vorname 
______________________________________ __________________________________ 
 
Anmerkungen 
Sofern die Vorhabenträgerin oder der Vorhabenträger nicht mit der 
Grundstückseigentümerin oder dem Grundstückseigentümer übereinstimmt, muss eine 
Vollmacht der Grundstückseigentümerin oder des Grundstückseigentümers vorgelegt 
werden. Bei Eigentümergemeinschaften ist die Vorlage eines Mehrheitsbeschlusses 
erforderlich. 
 
Grundstückseigentümerin oder Grundstückseigentümer 
Bitte angeben, wenn nicht mit Vorhabenträgerin oder Vorhabenträger übereinstimmend. 
Familienname      Vorname 
______________________________________ __________________________________ 
Straße und Hausnummer     Postleitzahl  Ort 
______________________________________ ___________ ______________________ 
Telefonnummer  Telefaxnummer   E-Mail-Adresse 
______________ ____________________ __________________________________ 
Gegebenenfalls Firmenname mit Vertretungsberechtigtem 
___________________________________________________________________________ 
Name des Vertretungsberechtigten    Vorname 
______________________________________ __________________________________ 
 
Baumstandort, Grundstück 
 

 Siehe Adresse Vorhabenträgerin oder Vorhabenträger 
 Siehe Adresse Grundstückseigentümerin oder Grundstückseigentümer 
 sonstigerStandort ____________________________________________________ 

 
 
 
 
 

Antrag zur Fällung oder Veränderung 

von geschützten Bäumen gemäß §6 

Baumschutzsatzung der Stadt Dormagen 

Technische Betriebe Dormagen 
Mathias-Giesen-Str. 11 
 
41540 Dormagen 
 



 
Vorgesehene Maßnahme 
 

 Fällung eines oder mehrerer Bäume  
Anzahl Bäume Baumart oder Baumarten   Stammumfang 
____________ ________________________________ ______________________ 
____________ ________________________________ ______________________ 
____________ ________________________________ ______________________ 
 
 
  wesentliche Veränderung eines oder mehrerer Bäume ($4 Abs. 1) 
Anzahl Bäume Baumart oder Baumarten   Stammumfang 
____________ ________________________________ ______________________ 
____________ ________________________________ ______________________ 
____________ ________________________________ ______________________ 
 

Vorgesehener Beginn der Maßnahme: ______________ 
 
Ausmahmegrund gemäß §6 Absatz 1 oder 2 der Baumschutzsatzung 
(Benennung Absatz und Buchstabe, z.B. Abs. 1 b oder Abs. 2 a ):_______________________ 
 
Begründung 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 
 
Ersatzpflanzung oder Ausgleichszahlung 
 

 Eine Ersatzpflanzung oder Ausgleichszahlung gem. §7 Baumschutzsatzung ist nicht 
erforderlich 

 
 Ich werde eine Ersatzpflanzung gem. §7 Abs. 2 auf demselben Grundstück oder 

einem anderen verfügbaren Grundstück im Geltungsbereich der Dormagener 
Baumschutzsatzung vornehmen: 
Art: _____________________________________________________________________ 

Datum: ____________________ 

 
 Auf demselben Grundstück 
 auf anderem Grundstück und zwar 
________________________________________________________________________ 
 
 Es ist mir aus rechtlichen oder tatsächlichen Gründen unmöglich, eine 

Ersatzpflanzung vorzunehmen. Ich werde daher eine Ausgleichszahlung in Höhe von 
________ € leisten. 



(Hinweis: Die erforderliche Höhe der Ausgleichszahlung bemisst sich nach dem 
durchschnittlichen Wert der Bäume mit denen ansonsten eine Ersatzpflanzung 
erfolgen müsste sowie zusätzlich einer Pflanzkostenpauschale in Höhe von 30 Prozent 
des Nettoerwerbspreises) 

 
Beizufügende Unterlagen für Fällung oder Veränderung von Bäumen 
 

- Fotos der zu fällenden oder zu verändernden Bäume 
- Lageplan im Maßstab 1:250 beziehungsweise aussagekräftige Skizze  
- Ggf. Fotos 
 
Ohne diese Unterlagen ist eine Bearbeitung des Fällantrages leider nicht möglich. 

 
Datenschutzerklärung  
Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass ich die Datenschutzerklärung zur Kenntnis 
genommen habe und ihr zustimme.  
 
 
Ort und Datum      Unterschrift 
___________________________________  _________________________________ 
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