Ansokan skickas till:

Lansstyrelsen Gavleborg
Borgmastarplan 2
801 70 Gavle

Ansokan om skyddsjakt

La H§SWI'E[SEI"I eller till: gavleborg@lansstyrelsen.se
Gavleborg

Fyll i ansokan (tva sidor) fullstéindigt. Ej komplett ans6kan returneras.

Uppgifter om s6kanden

Ev. organisation

Kontaktperson

Bostadsadress

Postnummer Ortsnamn
Telefon e-post

Uppgifter om den som ska bedriva jakten (om fler &dn en, bifoga lista med uppgifter pa dem)

Kontaktperson

Bostadsadress

Postnummer Ortsnamn

Telefon Mobil Tfn dagtid

Uppgifter om skyddsjakten
Art som skyddsjakten avser

Skyddsjakten avser (typ av individer, 4gg, bon etc)

Antal .
Jaktrittsinnehavaren har medgivit skyddsjakten] |Ja Nej

Var ska jakten bedrivas (fastighet/-er)

Nér ska jakten bedrivas (datum och om speciella tider pa dygnet)

Hur ska jakten bedrivas (jaktmetod )

Anledning till skyddsjaktsanstkan

12)



Eventuella uppkomna skador

Vidtagna forebyggande atgérder

Ovrigt som dberopas (expertutlitanden etc)

Bilagor

Karta ullmakt Intyg

2(2)




	Kontaktperson: 
	Bostadsadress: 
	Postnummer: 
	Ortsnamn: 
	Telefon: 
	Kontaktperson_2: 
	Bostadsadress_2: 
	Postnummer_2: 
	Ortsnamn_2: 
	Telefon_2: 
	Art som skyddsjakten avser: 
	skyddsjakten avser typ av individer ägg bon etc: 
	Var skajakten bedrivas fastigheter: 
	När skajakten bedrivas datum och om speciella tider på dygnet: 
	Hur skajakten bedrivas Galetmetod: 
	Anledning till skyddsjaktsansökan: 
	Eventuella uppkomna skador: 
	Vidtagna forebyggande åtgärder: 
	Övrigt som åberopas expertutlåtanden etc: 
	Mobil: 
	Telefon dagtid: 
	Mobil 2: 
	Telefon dagtid 2: 
	Jakträttsinnehavaren har medigivit ja: Off
	Jakträttsinnehavaren har medigivit nej: Off
	Bilaga karta: Off
	Bilaga fullmakt: Off
	Bilaga intyg: Off
	Bilaga övrig: Off
	Bilaga: 
	Antal: 
	Organisation: 


