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Stöd för vissa kostnader för analys av vildsvinskött 

Har du/ditt företag tidigare mottagit någon form av de minimis-stöd under de senaste tre åren? 

□  Ja                 □  Nej 

Om frågan besvarats med ett ja, var vänlig ange vilka stöd det rör sig om och när du fick laglig rätt till stödet: 

 

Genom underskrift intygar du att du är en registrerad jägare i enlighet med Livsmedelsverkets föreskrifter (LIVFS 2024:6) om jägares 
leveranser av små mängder vildsvin och kött av vildsvin och att du, utöver det aktuella stödet, inte har fått ytterligare de minimis-stöd 
än det som redovisats ovan under denna period.  

Du försäkrar även att du om ytterligare stöd betalats ut, lämnas informatinen snarast till 
Livsmedelsverket, Box 622, 751 26 Uppsala, livsmedelsverket@slv.se

Ort och datum:  .................................................................................      Underskrift:  ............................................................................................................. 

Namnförtydligande:  ...................................................................................................

    Stödbelopp i kronor som 
 Datum     Beviljande myndighet     Typ av stöd (bidrag, lån mm) beviljats under de senaste
    tre åren (ink 2024)

Summa:          ...................................................... kr

Läs  om de minimis-stöd 

Registrerade jägare

Ditt namn:   ...............................................................................................................................................................................................................................      

Ditt personnr/org nr:   ............................................................................................................................................................................................................ 

Köttet är avsett för:           □ Privat konsumtion      □ Försäljning                                 ID-nummer:   ......................................................................... 

De minimis-stöd                      

□    Bifogar intyg rörande tidigare de minimis-stöd (se nedan).                 

□    Intyg för innevarande kalenderår är redan inskickat.
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