
EMFAF 2021 – 2027
Stellungnahme des Fischotterberaters 

zur  Förderung eines  Abwehrzauns gegen Fischotter

1. Vom Antragsteller/Von der Antragstellerin auszufüllen:
1.1. Bezeichnung und Beschreibung der Zaunbaumaßnahme

Kurze Erläuterung des geplanten Vorhabens (bitte identisch zum EMFAF-Antrag angeben):

Beschreibung der zu umzäunenden Teichanlage(n):

Teichname: 
 

 

Flur-Nr./Gemarkung: 
 

 

Teichfläche: 
        

 ha (Teichfläche = Wasserfläche + max. 4 m Uferstreifen)        Zaunlänge (circa): 
        

 m

Teichname: 
 

 

Flur-Nr./Gemarkung: 
 

 

Teichfläche: 
        

 ha (Teichfläche = Wasserfläche + max. 4 m Uferstreifen)        Zaunlänge (circa): 
        

 m

ggf. Erläuterungen:

1.2. Bauart des beantragten Fischotterzauns 

  Massiver, festinstallierter Zaun         Elektrozaun (mobiler Litzen-/Weidezaun)

Untergrabungssicher:   ja     nein

Mit Elektrolitze(n):  ja     nein

Verwendetes Zaunbaumaterial: 
 

 

Gesamtlänge des Fischotterzauns: 
        

 m

1.3. Gesamtkosten Fischotterabwehrzaun 

Gesamtkosten laut EMFAF-Antrag: 
          

 €

 Die dem EMFAF-Antrag zugrunde liegenden Angebote werden der Fischotterberatung für die Stellungnahme vorgelegt.

Datum 
 gez. Antragsteller/-in: 

Name (keine handschriftliche Unterschrift notwendig) 

Bis hierhin ausgefülltes Dokument bitte abspeichern und anschließend per E-Mail an die Fischotterberatung weitersenden.

– 1 –

Antragsteller/-in (Vorname, Name bzw. Unternehmensbezeichnung) Betriebsnummer

09 
E-Mail Anlage zum Antrag mit Geschäftszeichen

FÜAK-7997.1-5/
Bitte unbedingt ausfüllen, wenn Anlage nachgereicht wird –  
s. E-Mail zur Bestätigung des Antragseingangs
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2. Stellungnahme der Fischotterberatung

Name und Vorname Berater/Beraterin: 
 

 

E-Mail-Adresse: 
 

 

 Die den beantragten Kosten zugrundeliegenden Angebote wurden eingesehen.

Die geplante Zaunbaumaßnahme entspricht so wie in Nr. 1.1 bis 1.3 beschrieben, für die in Frage stehende(n)  
 Teich anlage(n) den technischen Anforderungen und ist für eine wirksame Fischotterabwehr geeignet. 

 Ja

 Ja, unter Berücksichtigung untenstehender Anmerkungen (s. Begründung)

  Nein

Kurze Begründung: (insbesondere, wenn trotz „nein“-Angaben unter Nr. 1.2 die Zaunbaumaßnahme für geeignet erachtet wird)

Sonstige Hinweise/Bemerkungen:

Datum 
 

Unterschrift Fischotterberater/-beraterin 

Fischotterberatung: Bitte das ausgefüllte Formblatt ausdrucken, mit Unterschrift und Stempel einscannen und dem 
 Antragsteller/der Antragstellerin per E-Mail zusenden: 
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