
 

 

Közútkezelői hozzájárulás iránti kérelem 

fakivágáshoz  

 

Dombóvári Közös Önkormányzati Hivatal 

Ügyintézés helye: 7200 Dombóvár, Szabadság u. 18. 

Ügyfélfogadás: hétfő, szerda: 12:30-16:00 

 csütörtök: 8:00-12:00 

Telefon: 74/564-587, 74/564-580 

 

Illetékbélyeg helye: 

 
 

díj és illetékmentes 

 

 

Kapcsolódó jogszabályok: 

• 1996. évi LIII. törvény a természet védelméről 

• 1990. évi XCIII. törvény az illetékekről 

• 13/2001. (V. 9.) KöM rendelet a védett és a fokozottan védett növény- és állatfajokról, a fokozottan védett 

barlangok köréről, valamint az Európai Közösségben természetvédelmi szempontból jelentős növény- és 

állatfajok közzétételéről 

• 346/2008. (XII. 30.) Korm. rendelet a fás szárú növények védelméről 

1. Kérelmező adatai: 

Neve: ...........................................................................................................................  

Címe: ...........................................................................................................................  

Telefonszáma: .............................................................................................................  

 

2. Az igénybevétel 

Helye: Dombóvár, .............................. utca/út/tér  .......... szám  ................................... hrsz.  

  

Út szélétől mért távolsága:  .................... m 

Célja: ...........................................................................................................................  

Fa faja, darabszáma: ....................................................................................................  

 

Kivágásának indokolása: 

…………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………..……………

……………………………………………………………………………………..…………… 

3. Az elfoglalni kívánt útterület (amennyiben szükséges) 

Hosszúsága: .............................. m 

Szélessége: ............................... m 

Nagysága: ................................. m2 

Útlezárást igényel (aláhúzással jelezze): igen nem 

 

4. Az igénybevétel 

Kezdetének tervezett időpontja: ...........................................................  

Befejezésének tervezett időpontja: ............................................................  

 

Dombóvár, ………………………………….                             
 
        ……………………………………… 
         kérelmező aláírása 


