
 
FOREST HALL ESTATE 

APPLICATION  TO  SHOOT  DEER 
 
 

PLEASE  RETURN  ONE COPY OF COMPLETED  FORM  AND DEPOSIT (£85 per day) 
  

To :  J. Standing Esq. 
Sunny Hollow, Millside, Witherslack, GRANGE  OVER  SANDS,  LA11 6SQ 

Tel : 015395 52252 
 
 
 
1. Name    . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Home Tel No  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .    
 
2. Date of Birth  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Work Tel No   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   
 
3. Address   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Mobile No. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 Email address  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
4. What deer do you wish to shoot 
 Species . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Sex . . . . . . . . . . . . . . .  Head . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
5. Convenient date (s) for permit  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
6. Rifle :  Make . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Calibre     . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
7. Firearm Cert : Serial No. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Renewal Date . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
  
8. Third party insurance cover :   Value  . . . . . . . . . . Policy Number . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
9. Please give brief details of stalking experience 
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
10. Please indicate whether you wish the Estate to arrange accommodation 
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
11. Deposit of £85 enclosed made payable to FOREST HALL FARM PARTNERSHIP 
 
 

DECLARATION 
1. I understand and accept the conditions attached and I have retained a copy for reference. 
2. If permission is granted, I undertake to indemnify FOREST HALL FARM PARTNERSHIP 
against any claim for  loss, injury or damage that may result from the exercise of the permit. 
 
 
SIGNED  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .    DATE  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 




