
Reservierung Streuobstbaum 
 

 

Name:   ………………………………………………………… 

 

 

Vorname:  ………………………………………………………… 

 

 

Straße & Hausnr.: ………………………………………………………… 

 

 

Plz Stadt:  ………………………………………………………… 

 

 

E-Mail:   ………………………………………………………… 

 

 

Tel.-Nr. Mobil:  ………………………………………………………… (für Abholung) 

 

 

OGV-Ortsverein: ………………………………………………………… 

 

 

OGV-Mitgliedsnr.: ………………………………………………………… 

 

 Art Anzahl Gemarkung Gemeinde/Stadtteil Flurnr. 

Bäume 

Apfel  

   

Birne  

Süß-
/Sauerkirsche 

 

Pflaume/ 
Zwetschge 

 

Quitte / 

Pflanzmaterial 

Wühlmauskorb 
(5 €) 

 

 

Baumpfahl (8 €)  

Anbindseil (2 €)  

Verbissschutz 
(5 €) 

 

Baumschutzgitter 
(50 €) 

 

 

Ich habe das Merkblatt zur „Förderung von Streuobst-Baumpflanzungen“ gelesen und erkenne diese 

an, z. B. bei Verlust des ausgegebenen Baumes durch Diebstahl oder Baumsterben ist ein Ersatz auf 

eigene Kosten zu leisten. 

 

 

………………………………………………………… 

Unterschrift 


