
Kreis Plön -  Veterinär- und Lebensmittelaufsicht -  
Hamburger Str. 17/18, Tel: 04522 - 743 271, Fax: - 743 236 

 
Meldung von Jagdausübungsberechtigten als 
Lebensmittelunternehmer gemäß VO (EG) Nr. 852/2004 Art. 6 Abs. 2 
vom 29. April 2004 in der zurzeit geltenden Fassung  
 
Kreisjägerschaft Plön 
 

Revier:    __________________________________ 
 
Hegering:   ____________________ 
 
 
Jagdausübungsberechtigter: 
 
Name, Vorname: __________________________________ 
 
Straße, Nr.:   __________________________________ 
 
PLZ, Ort:   __________________________________ 
 
Tel./Fax:   __________________________________ 
 
mobil:    __________________________________ 
 
 
Verwertung von Wild/Wildbret: 
 

 Eigenbedarf 
 

 Abgabe von Wild in der Decke an Endverbraucher/Einzelhandel/Gaststätten 
 

 Abgabe von Wild in der Decke an zugelassene Wildverarbeitungsbetriebe 
 

 Abgabe von zerwirktem Wild an Endverbraucher/Einzelhandel/Gaststätten 
 

 Abgabe von Wilderzeugnissen (z.B. Wurstwaren) 
 
 
Wildkammer  vorhanden:  ja  nein 
 
Standort:   wie oben  andere ________________________________ 
 
            ________________________________ 
 
Kühlmöglichkeit vorhanden für:  
 

- Wild in der Decke:  ja  nein 
 
- zerwirktes Wild:  ja  nein 
 

Ich bestätige die Angaben der Meldung mit meiner Unterschrift. 
 
_______________________    _________________________ 

Ort, Datum       Unterschrift 
 

Bitte ausgefüllt per Post oder Fax an den Kreis Plö n 
- Veterinär- und Lebensmittelaufsicht - senden!  


