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Richtlinie (RL) Waldumweltmaßnahmen

Antragsteller
(Name, Vorname, Betriebsbezeichnung, Ort) Blatt:

lfd.
Nr.
*)

Verwaltungs-
gemeinschaft/

Gemeinde
(Name)

Landkreis/
kreisfreie Stadt

(Name)

Flurstücksangaben lt. Kataster zur Projektfläche

Flur

1 2 4 5 6

Gemarkung
(Name)

Flurstück

Zähler Nenner

6a

Vorhabenfläche der Fördertatbestände
( , 2 Stellen hinter dem Komma)ha Forstort

(Abt., Unterabt., Tlf.
oder andere

Bezeichnung)

9 10 11 12 12a 13 14

nur bei FwZ
Waldbesitzer

(Name, Vorname)

83 7

zum ntragA auf Gewährung einer Zuwendung
(Das Aktenzeichen wird vom zuständigen ALFF vergeben)

Zufreffendes bitte   X   ankreuzen oder ausfüllen.

*) muss mit der Nr. der Vorhabenbeschreibung übereinstimmen

EU-Betriebsnummer (BNRZD, 12stellig )Aktenzeichen A

Anlage 4

60128

Flurstücksgröße
(bis 4 Stellen
hinter dem
Komma)

Nr.
2.1

der RL

Nr.
2.2

der RL

Nr.
2.4

der RL

Nr.
2.3

der RL

Nr.
2.5a

der RL

Nr.
2.5b

der RL

Summe gesamt

Summe Blatt ______
Ich bestätige die Richtigkeit der Angaben von Blatt 1 bis

Unterschrift/en Antragsteller/in

Ort, Datum

Mitglied FwZ



Datum

Unterschrift/en Antragsteller (zusätzlich bitte in Druckbuchstaben)Ort

Anlage 4

Einwilligungserklärung des Eigentümers zur Durchführung von Maßnahmen durch Pächter

Hiermit erkläre/n ich/wir, dass ich/wir Kenntnis erhalten habe/n von:
a) den nach der "Richtlinie über die Gewährung von Zuwendungen zur Förderung von Waldumwelt- und -klimadienstleistungen und Erhalt der Wälder"

bestehenden Fördermöglichkeiten und

b) den, aus der Förderung nach der "Richtlinie über die Gewährung von Zuwendungen zur Förderung von Waldumwelt- und -klimadienstleistungen und
Erhalt der Wälder" erwachsenden Verpflichtungen für den Zuwendungsempfänger und die erforderliche Übernahme derselben durch den Besitznachfolger
für den Fall des Besitzwechsels innerhalb der Zweckbindungsfrist.

Hiermit erkläre/n ich/wir meine/unsere Einwilligung

zur Durchführung von Maßnahmen nach der Richtlinie Waldumweltmaßnahmen auf den oben genannten Grundstücken sowie den Empfang hierfür in Frage
kommender Zuwendungen durch den Antragssteller.

Datum Unterschrift/en des/der Eigentümer (zusätzlich bitte in Druckbuchstaben)

Weitere Anlagen füge ich bei(z. B. Pachtvertrag)

Ich bestätige die Richtigkeit der Angaben von Blatt 1 bis

Flurstück- und Flächenverzeichnis für - FP 6901Pächterinnen und Pächter

Richtlinie (RL) Waldumweltmaßnahmen
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