% Kontaktdaten

Familienname Vorname

Stralte, Hausnr. Ggf. Ortsteil

PLZ, Ort

Landkreis Regierungsbezirk
Telefonnummer E-Mail

Ggf. Webseite (falls vorhanden)
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2/  Eckdaten zu der neuartigen und innovativen Geschiftsidee

Kurztitel der neuartigen Geschaftsidee:

Wie konkret ist die Idee?
QO Erste Vision liegt vor
O Konkrete Planungen laufen bereits
O Erste Umsetzungsschritte wurden unternommen
O Idee ist in die Praxis umgesetzt, soll aber erweitert/verbessert werden

Beschreiben Sie uns bitte konkret, um welche neuartige Geschiftsidee es sich handelt.

Welche Ziele verfolgen Sie mit dieser neuartigen Geschaftsidee?
[] Steigerung des Einkommens
[] Schaffung von Arbeitsplatzen
[] Weiterentwicklung des landwirtschaftlichen Betriebs
[] Sicherung des Betriebs fiir die nachste Generation
[] Selbstverwirklichung
[J weitere Ziele:

Beschreiben Sie kurz, wie Sie auf die Geschéftsidee gekommen sind? Was war der
Ausloser? Wie bzw. durch wen oder was wurden Sie inspiriert?

Machen Sie bitte Angaben zum aktuellen Planungs- und Umsetzungsstand. Was sind
daruber hinaus die nachsten Schritte?
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Was wiirden Sie als Alleinstellungsmerkmal bzw. Besonderheit lhres neuen
Betriebszweiges bezeichnen?

Wer ist lhre Zielgruppe? Wen wollen Sie ansprechen?

Machen Sie bitte Angaben zum geplanten Umfang der Produktion bzw. zum Umfang der
Dienstleistung (z.B. Wie viele Einheiten wollen Sie im Jahr produzieren? Wie viele Teilnehmer
erwarten Sie pro Jahr oder wie viele Stunden wollen Sie pro Jahr anbieten?).

Mit welchen benétigten Arbeitskapazititen ist das Vorhaben verbunden? Sollen diese durch
vorhandene Arbeitsressourcen oder durch die Einstellung neuer Mitarbeiter/innen gedeckt
werden?

Gibt es bereits Uberlegungen zur Finanzierung? Wenn ja, wie soll das Vorhaben finanziert
werden?

Wer unterstiitzt Sie in der Umsetzung lhrer Idee? Was denkt lhr Umfeld von lhrer
Geschaftsidee?

Wollen Sie uns noch etwas mitteilen?
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/‘:;ij\ Eckdaten zum Bewerber und dem Betrieb

Rolle des Bewerbers/ der Bewerberin im Betrieb:

Betriebsleitung

Partner der Betriebsleitung
Hofnachfolgerin bzw. Hofnachfolger
Weiteres Familienmitglied

Andere Rolle

Bisher kein Bezug

I

Angaben zur Qualifikation bzw. Berufsabschluss
Berufs- /Studienabschluss / derzeitige Tatigkeit / fir das Vorhaben relevante Qualifikationen

Wird der landwirtschaftliche Betrieb derzeit aktiv bewirtschaftet?

O Ja
O Nein

Welche Aussage trifft auf Sie zu:

O Die landwirtschaftlichen Flachen werden bewirtschaftet.
O Der Betrieb soll reaktiviert werden.

O Die gesamte landwirtschaftliche Flachen ist aktuell verpachtet und soll dies auch in Zukunft
bleiben.

O Es wird nur die Hofstelle genutzt, der Betrieb verfligt tiber keine eigenen oder gepachteten
landwirtschaftlichen Flachen.

Verfiigt der Betrieb liber eine aktive Betriebsnummer (iBalis-Nr.) ?

O Ja.
O Nein.

O Nein, aber eine Betriebsnummer ist beantragt.

Betriebsform

O Haupterwerb
O Nebenerwerb
O Keine Angabe mdglich

Produktionsweise

O Konventionell

O Okologisch

O In Umstellung befindlich
O Keine Angabe mdglich

Angaben zur bewirtschafteten Flache:
Eigenflache [in ha]

Pachtflache [in ha]
Forstflache [in ha]
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Anzahl Arbeitskrafte

Vollzeitarbeitskrafte
Teilzeitarbeitskrafte
Saisonarbeitskrafte

Aktuelle Betriebszweige:

[] Ackerbau

[] Sonderkulturen

Milchviehhaltung

Rindermast

Zuchtsauenhaltung

Schweinemast

Legehennen

Gefligelmast

Kleintierhaltung

Biogasanlage

PV-Anlage (grofier 30 KW)

Landwirtschaftliche Dienstleistungen (z.B. Maschinenringarbeit)
Direktvermarktung

Bauernhofgastronomie

Urlaub auf dem Bauernhof

Erlebnisorientierte Angebote (z.B. Erlebnisbauernhof)

[] Soziale Landwirtschaft (z.B. Seniorenwohnen auf dem Hof)
[] Forstwirtschaft

[] Teichwirtschaft/Fischerei

[] Andere, wenn ja, welche:

N O [

Bitte beschreiben Sie kurz Ihren Betrieb. Wo liegen aktuell die Schwerpunkte. Was macht den
Betrieb derzeit aus?
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