
* Pflichtangabe

ABTRETUNGSERKLÄRUNG 

für Direktzahlungen im Rahmen der GAP23 

Ich/Wir, 

Firma/Vorname und Name* 

Strasse und Hausnummer* 

PLZ und Ort* 

Telefon Email-Adresse 

7stelliger Personenident 

trete/n meine/unsere mir/uns zustehenden Ansprüche auf Auszahlungen gem. 
VO (EU) Nr. 2021/2115 („GAP-Strategieplanverordnung“) aus: 

Direktzahlungen (alle) (Art. 21, 29, 30, 31, 32) 

Interventionen der Direktzahlungen (Art. 21, 29, 30, 32) 
DZ-0101 Einkommensgrundstützung für Nachhaltigkeit (Art.21) (EGS) 

DZ-0201 Ergänzende Umverteilungseinkommensgrundstützung (Art. 29) (UES) 

DZ-0301 Ergänzende Einkommensstützung für Junglandwirte (Art.30) (JES) 

DZ-0501 Gekoppelte Einkommensstützung für Mutterkühe (Art. 32) (ZMK) 

 Öko-Regelungen (alle) (Art. 31) (ÖR) 

gegenüber der 

EU-Zahlstelle EGFL/ELER in der WIBank Hessen 
Kaiserleistraße 29-35, 63067 Offenbach am Main 

An (Gläubiger) 

Firma/Vorname und Name* 

Strasse und Hausnummer* 

PLZ und Ort* 

Telefon Email-Adresse 

ab. 

Ansprüche aufgrund von Rückforderungen aus Fördermaßnahmen, die ganz oder teilweise aus 
dem Europäischen Garantiefonds für die Landwirtschaft (EGFL) oder für flächenbezogene 
Maßnahmen aus dem Europäischen Landwirtschaftsfonds für die Entwicklung des ländlichen 
Raums (ELER) finanziert werden, werden vorrangig vor dieser Vereinbarung / Erklärung befrie-
digt. Dies gilt auch für solche Forderungen, die bis zur Auszahlung der abgetretenen oder ge-
pfändeten Ansprüche noch entstehen und geltend gemacht werden. 

DZ-0502 Gekoppelte Einkommensstützung für Mutterschafe/-ziegen (Art. 32) (ZSZ) 



* Pflichtangabe 

 

Die Abtretung gilt 

 In voller Höhe des Anspruchs   

 Für einen Teil des Anspruchs in Höhe von   EUR 
 

und für die folgenden Antragsjahre 

 Alle Antragsjahre der GAP23 (2023-2027)  
  Antragsjahr 2023  
  Antragsjahr 2024  
  Antragsjahr 2025  
  Antragsjahr 2026  
  Antragsjahr 2027  

 

Ich versichere ausdrücklich, dass die abgetretene/n Forderung/en anderweitig weder abgetre-
ten noch gepfändet ist/sind. 

Der Betrag soll auf folgende Gläubiger Bankverbindung überwiesen werden: 

      IBAN* 

      BIC* 

      Bankinstitut* 

      Verwendungszweck* 

 

Unterschriften: 

 

      Ort und  
Datum   

Unterschrift  
Abtretende/r 

  

 

    

      
Ort und  
Datum   

Stempel und  
Unterschrift  
Gläubiger 

 

 
 
Abtretungserklärung einsenden an: 
Wirtschafts- und Infrastrukturbank Hessen,  
Helaba Campus, Kaiserleistraße 29-35, 63067 Offenbach am Main 


	In voller Höhe des Anspruchs: Off
	Für einen Teil des Anspruchs in Höhe von: Off
	Alle Antragsjahre der GAP23 20232027: Off
	Antragsjahr 2023: Off
	Antragsjahr 2024: Off
	Antragsjahr 2025: Off
	Antragsjahr 2026: Off
	Antragsjahr 2027: Off
	Text1: 
	Text2: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	Text7: 
	Text8: 
	Text9: 
	Text10: 
	Text11: 
	Text12: 
	Text13: 
	Text14: 
	Text15: 
	Text16: 
	Text17: 
	CB1: Off
	CB2: ON
	CB7: Off
	CB3: Off
	CB4: Off
	CB5: Off
	CB6: Off
	CB6a: Off


