Investitionsbank
des Landes
Brandenburg

Anlage zum Antrag auf Gewahrung einer Zuwendung aus dem Programm
"Einzelbetriebliche Investitionen in landwirtschaftliche Unternehmen"

Antragstellende
Person/Organisation:

BNR-ZD:

Aktenzeichen:

Vorhaben:

Stellungnahme der
[ ] Unteren Wasserbehérde/[ | Oberen Wasserbehorde (Zutreffendes bitte ankreuzen)

Landkreis/kreisfreie Stadt:

Der Antragsteller hat uns das zur Forderung beantragte Bewasserungsvorhaben vorgestellt.

1. Es handelt sich um die Erstanschaffung von wassersparender Technik.

[ja [ 1 nein

2. Es handelt sich um eine Modernisierungsmafinahme mit einer Wassereinsparung von mindestens
[] 15 Prozent (Teil | der Richtlinie) [ija [ nein
[] 25 Prozent (Teil Il der Richtlinie) [ja [ nein

3. Die Investition betrifft Grund- oder Oberflachenwasserkorper, deren Zustand aus mit der Wasser-
menge zusammenhangenden Griinden im betreffenden Bewirtschaftungsplan fir das Flussein-
zugsgebiet niedriger als gut eingestuft wurde.

[ja [] nein

(Wird diese Frage mit ,nein“ beantwortet, entfallen die Punkte 3.1 und 3.2)

3.1 Der Wasserverbrauch wird auf Ebene der Investition effektiv um mindestens 50 % des
durch die Investition ermdglichten Wassereinsparpotenzials gesenkt.

[ja [ nein

3.2 Im Falle einer Investition in einen einzelnen landwirtschaftlichen Betrieb: Der Gesamt-
wasserverbrauch des Betriebs wird um mindestens 50 % des durch die Investition er-
maoglichten Wassereinsparpotenzials gesenkt.

[ja [1nein
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Unter Beachtung des Artikel 74 Abs. 6 der GAP-SP-VO und der Anforderungen der Wasserrahmen-

richtlinie schliel3t die am erteilte wasserrechtliche Erlaubnis das
obengenannte Vorhaben ein.
[ja [] nein
Bemerkungen:
Ort, Datum Unterschrift(en)/Stempel bzw. Siegel

Name(n) in Druckbuchstaben
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