Anlage 2 (Fallwild, Unfallwild, krank erlegtes Schwarzwild)

Antrag auf Gewéahrung einer Aufwandsentschadigung fir die Erlegung von Schwarz-
wild im Rahmen der ASP-Bekdmpfung

entsprechend der Verwaltungswvorschrift zur Entschadigung fir MalZnahmen zur Bekampfung der Afrikanischen
Schweinepest bei der Schwarzwildbejagung in Mecklenburg-Vorpommern vom 27.03.2022

an das Forstamt/ Nationalparkamt

Posteingangsstempel

1. Angaben zum Antragsteller (ausschiieRlich Jagdausiibungsberechtigte)

Der Antragsteller ist jagdausiibungsberechtigtim Jagdbezirk:

Name,Vorname

StralRe, Hausnummer/Postfach | PLZ, Wohnort

Telefonnummer

Bankinstitut des Antragstellers

BIC:

IBAN:

Zustandiges Finanzamt

Wildmarkennummer

Fund-, Erlegungsdatum

Dem Antrag ist die zw eite Durchschrift (gelb) des Wildursprungsscheins beizuftigen, auf demdas 6rtlich zusténdige Veterinér-
und Lebensmitteliiberw achungsamt die Angaben beziiglich der Probennahme sachlich bestéatigt hat. Mit Unterschrift bestatige
ich, dass ichim oben genannten Jagdbezirk jagdausibungsberechtigt bin. Ein geeigneter Jagdbezirksnachweis in Kopie ist bei-
gefigt. Ich versichere, den Tierkdrper beidem nach Artikel 24 der VVerordnung (EG) Nr. 1069/2009 zugelassenen Verarbeitungs-
betrieb fur Material der Kategorie 1 entsorgt zu haben. Mit meiner Unterschrift habe ich zur Kenntnis genommen, dass ab einem

Entschadigungsbetrag in Hohe von 1 500 Euro/Person/Jahr eine Mitteilungspflicht an das Finanzant besteht.

Ort, Datum

Prifvermerk Forstamt / Nati-
onalparkamt:

Die Angabenim Antrag stim-
men mit den vorgelegten Wil-
dursprungsscheinen tberein.

Unterschriftdes Antragstellers

Zur Zahlung angew iesen:

Datum Unterschrift

Beleg-Nr.:




