Bio

AUSTRIA

Teilnahmebogen ,,BIO AUSTRIA-Fuchs”

Motto: ,,Biodiversitat fordern und erhalten”

1. Personliche Angaben

Vor-und Nachname

BIO AUSTRIA Mitgliedsnummer

Strafle, Hausnummer

PLZ

Ort

Telefon

Mail (falls vorhanden)

2. Welchen Beitrag leistet meine MaBnahme zur Férderung und zum Erhalt der

Biodiversitat?

3. Kurzbeschreibung der MaBnahme

4. Umsetzung der MaBnahme (bitte Skizzen, Plane, Fotos, Kurzvideo etc. zur besseren

Veranschaulichung beilegen)

5. Bedeutung der MaBnahme fiir andere Bauerinnen und Bauern/fiir die Gesellschaft

6. Kosten- und Zeitaufwand
Die Entwicklung hat mich ca.

€ gekostet.
Der zeitliche Aufwand fiir die Umsetzung hat

Stunden Arbeitszeit in Anspruch genommen.

7. In welcher Kategorie wird eingereicht? (bitte Zutreffendes ankreuzen):

I:I Gesamtbetriebliches Konzept

Sie haben verschiedene biodiversitdtsférdernde Maffnahmen in
Ihren Betriebsablauf integriert und haben so
Rahmenbedingungen fiir einen nachhaltigen Natur- und
Artenschutz geschaffen.

|:| Mafinahmen zur Férderung und zum Erhalt der
Pflanzen- und Niitzlingsvielfalt

Sie haben zB auf Ihren Acker- oder Griinlandflichen Platz fiir
artenreiche Rand- und Bliihstreifen oder Hecken geschaffen.
Sie bewirtschaften Ihre Obst- und Weingarten nachhaltig und
fordern somit die Arten- und Sortenvielfalt. Sie setzen
Mafinahmen um, die Insekten, Végeln, Amphibien u.v.m.
einen Lebensraum geben, egal ob am Acker, im Griinland, im
Obstgarten oder zwischen den Weinstdcken.

Mafinahmen zur Férderung alter Rassen und
Sorten

Sie haben sich dem Erhalt von alten Rassen oder alten Sorten
verschrieben.

|:| Uberbetriebliches Konzept

Sie kooperieren bei der Umsetzung Ihrer Ideen mit anderen
Betrieben (bio oder konventionell) und leisten so den Erhalt
von Biodiversitdt und alter Sorten bzw. Rassen.
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