
1) Verordnung über das Inverkehrbringen und Befördern von Wirtschaftsdüngern (WDüngV) vom 21.07.2010,  
     BGBl. I Nr. 40/2010 

 

D E R  D I R E K T O R  
der Landwirtschaftskammer Nordrhein-Westfalen 
als Landesbeauftragter 
 
  

 
 
 
 
Direktor der Landwirtschaftskammer  
Nordrhein-Westfalen als Landesbeauftragter 
Referat 31 - Landbau, Nachwachsende Rohstoffe 
Nevinghoff 40 
48147 Münster 
 
oder per Fax: 0251 2376-19685 
 
 
 
 
Abgabefrist:  Tel.: 0251 2376-685 
bis zum 31.03 des Folgejahres  brigitte.weitkamp@lwk.nrw.de 
 
 
 
 

Meldung nach § 4 Verbringungsverordnung/WDüngV  1) 
 

über den Empfang von Wirtschaftsdüngern aus anderen Bundesländern oder Staaten 
 
 
1. Angaben zum Betrieb 
 

Betriebs- /Firmenbezeichnung: 
(sofern vorhanden)  

Name, Vorname: 
 

Straße, Hausnummer: 
(kein Postfach)  

PLZ, Ort: 
 

Nationalität: 
 

Ansprechpartner/in 
für Rückfragen:  

 

Tel.-Nr.:  Mobil:  

Fax-Nr.:  E-Mail:  

 
 

EU-HIT/ZID NR.: :  276 0 5           

 
 

Eingangs-/Bearbeitungsvermerk: 



 

 

Erläuterungen: 

Der Direktor der Landwirtschaftskammer NRW als Landesbeauftragter stellt eine Meldebestätigung aus. 
Veränderungen, die die Angaben  betreffen (Adresse, verantwortliche Personen, EU-HIT/ZID Nr.) sowie die endgültige 
Aufgabe des Betriebes sind der Landwirtschaftskammer NRW unverzüglich mitzuteilen. 
Die erhobenen Daten werden per EDV gespeichert und ausschließlich im Sinne des § 4 WDüngV verwendet. 
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Ich/wir habe(n) als nordrheinwestfälischer Betrieb im Kalenderjahr                    fol-

gende Mengen Wirtschaftsdünger bzw. Stoffe, die als Ausgangsstoff oder Be-

standteil Wirtschaftsdünger enthalten, aus anderen Bundesländern oder anderen 

Staaten aufgenommen: 

 

Datum 2) Düngerart 
Menge 

in t  
oder m³  

aus Abgeber 

von bis  FM (Bundesland/Staat) (Name, Straße, PLZ, Ort) 

      

      

      

      

      

      

      

      
2
) max. 4-Wochen-Zeitraum zulässig        

 
 
.......................................................................................................................................................... 

Ort, Datum Unterschrift des / der Meldepflichtigen 
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