ANSOKAN OM BIDRAG FOR FOREBYGGANDE AV VILTSKADA

S

SLU

Ansbkan ska séndas till Iinsstyrelsen och vara inkommen minst tre manader fore den tidpunkt dé atgérderna ska paborjas. Lansstyrelserna  wiscososwer

SOKANDENS
PERSON-
UPPGIFTER

DRIFTSFORM
VAD SKA
SKYDDAS

FOREBYGGA
SKADOR AV

BESKRIV
REDAN
UPPKOMNA
SKADOR

TIDIGARE
GENOMFORDA
SKADEFORE-
BYGGANDE
ATGARDER

ANSOKAN
AVSER

ATGARDERNA
BERAKNAS

BERAKNADE
KOSTNADER

SOM BIDRAGS-

ANSOKAN
AVSER

Réacker inte
utrymmet

— skriv pa
separat bilaga

SOKANDENS
UNDERSKRIFT

Personnummer Namn Telefon

Adress e-postadress Mobiltelefon

Postnummer Postadress PlusGiro, bankgiro eller bankkontonummer ink. clearingnummer

[JPlusGiro []Bankgiro [ ] Bankkonto

Organisationsnummer Produktionsplatsnummer Naringsverksamhet med F-skatt?
[JJa  [INej

Kommun Lan Plats

Koordinater, SWEREFF99 Karta bifogas

Ost Nord [JJa  [JNej

Annat tamdjur, ange:
Olskepor [JFar [Joet [Nt [CIHsst  [JHund [ vilthagn | Jur, ang
[JHave [JKom [IMorstter [IPotats [JRapsiRyps [JRag [ vete [JAter [ Annan groda, ange:

Total areal betesmark / brukad mark (ha) Areal som ska skyddas (ha) | Ange djurbeséattningens storlek ( t ex antal tackor, bikupor)

[ Lodjur
[ Trana

[J Bjom [ varv
|:| Gas | Sangsvan

[] Varg

|:| Annat fredat vilt, ange:

Vilka skador har redan uppkommit? Hur och nar?

Ange utforligt vilka skadeforebyggande atgarder som genomforts. Hur, nar och av vem?

Vilka skadeforebyggande atgérder avser bidragsansokan? Ange typ och omfattning

Bilaga/Karta bifogas

1 Ja [ Nej

Paborjas — ar, manad Slutfors — ar, manad Beréknad tidsatgang att genomfora (timmar)
Materialkostnad (exkl. moms)

kr.
Arbetskostnad (exkl. moms)

kr.
Summa sokt bidrag

kr.

Specificera kostnaderna

Bilaga bifogas
Ca O Nej

Datum Namnunderskrift
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