Anhang 4

Antragsteller (Name, Vorname)

Anschrift des Antragstellers:
StralRe, Haus-Nr.

PLZ, Ort:
Telefon: E-mail:
Kontonummer: Bankleitzahl:

Bank (Name, Ort):

An den Ausgleichspflichtigen
Wasserversorger/Landestalsperrenverwaltung Eingangsstempel

Antrag ist bis 30.09. des jeweiligen Kalenderjahres beim zustandigen Ausgleichs-
pflichtigen einzureichen !

Antrag auf Ausgleich
far wirtschaftliche Nachteile auf
forstwirtschaftlich genutzten Flachen in Wasserschutzgebieten

nach 8 7 der Verordnung des Sachsischen Staatsministeriums fur Umwelt und Land-
wirtschaft Gber Schutzbestimmungen und Ausgleichsleistungen fur erhéhte Aufwen-
dungen der Land- und Forstwirtschaft in Wasserschutzgebieten (SdchsSchAVO)
vom 2. Januar 2002 (SachsGVBI.S.21) in der Fassung vom 1. August 2008
(SachsGVBI. S.448)

Kalenderjahr:

(Bitte Jahreszahl angeben!)




Anlagen:

Anlage 1  Flachennachweis Blattanzahl Lk

Anlage 2  Nachweis der Mallnahmen, aus denen sich ein wirt- Blattanzahl |:||:|)
schaftlicher Nachteil gegeniiber einer ordnungsgema-
Ben forstwirtschaftlichen Nutzung ergibt und Aus-
gleichsforderung zu  Schutzbestimmungen nach
Schutzgebietsverordnung/en einschlielich der Belege

Anlage 3  Flurkartenablichtungen Blattanzahl Lk
Anlage 4  Ausziige aus Grundbiichern Blattanzahl )
Anlage 5  Ausziige aus dem Liegenschaftskataster Blattanzahl )
Anlage 6  Pacht- oder Tauschvertrage Blattanzahl )
1. Ausgleichsleistungen
Ich beantrage Ausgleichsleistungen fir das Kalenderjahr in H6he von insgesamt

EUR.

fur die in Anlage 2 nachgewiesenen Tatsachen, aus denen sich ein wirtschaftlicher Nachteil gegen-
Uber einer ordnungsgemafen forstwirtschaftlichen Nutzung ergibt. Die betreffenden Flachen habe ich
unter Spalten 7 und 8 der Anlage 1 zu diesem Antrag angegeben.

2. Flurkarten

Dem Antrag sind maf3stabsgerechte Flurkartenablichtungen im Maf3stab bis maximal 1:5000 beige-
fugt, auf denen die Grenzen der forstwirtschaftlich genutzten Flachen aus Anlage 1 Spalten 7 und 8
gekennzeichnet sind, fur die ich einen Ausgleich beantrage. Die unter Spalten 5 und 6 angegebenen
Gemarkungen und Flursticksnummern sind in den Flurkartenablichtungen deutlich lesbar. Ich habe
die Flurkartenablichtungen mit fortlaufenden Nummern gekennzeichnet. Der Mal3stab der Karte ist
angegeben.

3. Erklarung des Antragstellers

3.1 Ich versichere, dass

- ich die Schutzbestimmungen der jeweiligen Wasser- oder Heilguellenschutzgebietsverord-
nung eingehalten habe,

- ich die Vorschriften der Pflanzenschutz-Anwendungsverordnung vom 10. November 1992
(BGBI. | S. 1887), =zuletzt geéndert durch Artikel 20 des Gesetzes vom 29. Juli 2009
(BGBI. | S. 2542), in der geltenden Fassung eingehalten habe,

- ich die ausgleichspflichtige Nutzung nicht auf Flachen auRerhalb eines Wasserschutzge-
bietes vornehmen konnte,

- ich bestandsbezogene Betriebsdaten gemaf den Anforderungen nach 8§ 9 Abs. 2 SachsS-
chAVO im beantragten Kalenderjahr aufgezeichnet habe und dass die darin aufgefuihrten
Angaben sowie die dazugehdrenden Belege richtig und vollstandig sind sowie die angege-
benen MalRnahmen tatsachlich durchgefuhrt wurden,

- die in diesem Antrag enthaltenen Angaben, einschlieZlich der Flachenangaben in den bei-
geflgten Flurkartenablichtungen richtig und vollstandig sind und ich tatsachlich Nutzer der
unter Spalte 7 und 8 der Anlage 1 angegebenen forstwirtschaftlich genutzten Flachen bin,

7 Zahl bitte einfiigen



3.2

Ich versichere, dass ich fir die in diesem Antrag angegebenen Flachen keine Ersatzleistun-
gen fur wirtschaftliche Nachteile, die aus dem Einhalten der Schutzbestimmungen der jeweili-
gen Wasser- oder Heilquellenschutzgebietsverordnung in dem Kalenderjahr entstanden sind,
beantragt oder erhalten habe.

Datenschutzrechtliche Erklérung

Mir ist bekannt, dass die mit diesem Antrag erhobenen Daten zur Ermittlung des Ausgleichs
auf der Grundlage der SachsSchAVO bendtigt werden.

Ich bin damit einverstanden, dal3 meine personenbezogenen/ betriebsbezogenen Daten fir
die Antragsbearbeitung einschlief3lich statistischer Zwecke erhoben und in einer automati-
schen Datenverarbeitungsanlage gespeichert werden.

Mir ist bekannt, dass die mit diesem Antrag erhobenen Daten zur Ermittlung des Ausgleichs
auf der Grundlage der SachsSchAVO bendtigt werden und zum Zwecke der Bearbeitung der
Antrége genutzt werden.

Es ist mir bekannt, dass ich das Recht habe, die Abgabe der vorstehenden Erklarung zu ver-
weigern. In diesem Fall besteht jedoch die Gefahr, dass mein Antrag auf Ausgleich fur wirt-
schaftliche Nachteile auf forstwirtschaftlich genutzten Flachen nicht bearbeitet werden kann
und ich somit keine Ausgleichsleistung erhalte.

Ort, Datum Unterschrift

Bearbeitungsvermerke des Ausgleichspflichtigen
Antrag ist sachlich und rechnerisch richtig

Datum | | Unterschrift |




Anlage 1 Flachenverzeichnis

Anhang 4

zum Antrag auf Ausgleich nach § 7 SachsSchAVO fur das Jahr Blatt-Nr. ____

Antragsteller: Anschrift:
Nummer der Flurkartenablichtung/en:

. Name des Wasser- Landkreis/ Gemeinde Gemarkung Nummer des tatsachlich Vermerk des
Lfd schutzgebietes Kreisfreie Stadt Flurstiicks forstwirtschaftlich A leichsoflichti
N genutzte Flache im Wasser- WEg s iIE T =T

r. schutzgebiet
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Summe:




Anlage 2 Nutzungsnachweis

fur das Jahr

zu Schutzbestimmungen nach Schutzgebietsverordnung
fur die ein Ausgleich beantragt wird

Blatt-Nr.

Antragsteller Anschrift:

Lfd.Nr. Name des Wasser- Ausgleichsbetrag | Vermerk des
wie in | schutzgebietes Nummer der Schutzbestimmung gemal Ausgleichspflichtigen
Anl.1 Wasserschutzgebietsverordnung
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Summe:




