
  

Anlage 1 

Kostenübernahmebestätigung 

Für die Eichenprozessionsspinnerbekämpfung bestätigt/bestätige die/ich 

Name: DStmelt Targerhütie Een   

Bismarckstraße 5 5 
39547 Tanasrhfitte    Anschrift: 
  

  

  

die Übernahme der Kosten für 

D] die von uns zur Befliegung angegebenen Flächen 

X die von uns zur chemischen Bekämpfung mittels Bodensprühgerät angegebenen Einzel- 
bäume (Anlage 2) 

DO die von und zur biologischen Bekämpfung mittels Bodensprühgerät angegebenen Einzel- 
Bäume (Anlage 2) 

| die von uns zur mechanischen Bekämpfung durch Absaugtechnik angegebenen Einzelbäume 
(Anlage 2) 

{Zutreffendes bitte ankreuzen/ Mehrfachnennungen möglich) 

Der Bekämpfungszeitpunkt wird kurzfristig festgelegt. Im Vorfeld sind Ansprechpartner für 
nachstehende Bekämpfungszeiträume zu benennen und eine Rufbereitschaft sicherzustellen. 

Biologische Behandlung mit Nematoden im Zeitraum vom 16. März 2026 bis 15. Mai 2026 

Chemische Behandlung mittels Biozid im Zeitraum vom 01. April 2026 bis 15. Mai 2026 

Mechanische Behandlung im Zeitraum vom 01. Juni 2026 bis 31. August 2026 

Als Ansprechpartner für die Bekämpfung wird/werden folgende Person/Personen benannt: 

  

  

  

          

Befliegung Bodenbekämpfung mechanische Behandlung 

Name Zu chorysch Kore Aulosie Arre 
Telefon & Handy _ USA [5 GPeEL | OA SH GPS 

E-Mail nunosaemd . srchnen gan EO > Ordrungsam Orig 7. Luger ba eben Or 

  

Der Landkreis Stendal als Koordinierungs- und Ausschreibungsbehörde übernimmt für die Qualität der 
Bekämpfungsmaßnahme und somit für den Erfolg dieser keine Garantie. 

Stadt Tangerhütte 

| aan rokstraße 5 Tg 
7 vr hit if. 
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