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Ambito Territoriale di Caccia FR2
A.T.C. FR2 (A.L.A. Aurunci – Lepini – Ausoni)
Cod. Fisc. 02338290600

IL SOTTOSCRITTO____________________________________NATO A_________________________ IL________________ RESIDENTE A______________________________ IN VIA/PIAZZA________________________________________ N°____
CAP______________TEL/CELL.____________________________EMAIL__________________________________________ SQUADRA DI CACCIA AL CINGHIALE IN BRACCATA / IN GIRATA O PRATICANTE LA CACCIA IN FORMA SINGOLA
COMUNICA
CHE LA FUTURA SQUADRA IN PROCINTO DI ISCRIZIONE  E’ / NON E’ IN POSSESSO DI CELLA FRIGORIFERA PER LA CONSERVAZIONE DEI CAPI ABBATTUTI POSTA A_______________________________________________
IN VIA _______________________________________________________________________________________________
FACOLTATIVAMENTE CONSORZIATA IN ACCORDO CON I SIGG:
SIG.____________________________________ CODICE FISCALE_______________________________________IN  QUALITA’ DI RAPPRESENTANTE DELLA FUTURA SQUADRA DI CACCIA AL CINGHIALE IN BRACCATA / IN GIRATA O PRATICANTE LA CACCIA IN FORMA SINGOLA.
SIG.____________________________________  CODICE FISCALE_______________________________________IN  QUALITA’ DI RAPPRESENTANTE DELLA FUTURA SQUADRA DI CACCIA AL CINGHIALE IN BRACCATA / IN GIRATA O PRATICANTE LA CACCIA IN FORMA SINGOLA
[bookmark: _GoBack]SIG.____________________________________ CODICE FISCALE_______________________________________IN  QUALITA’ DI RAPPRESENTANTE DELLA FUTURA SQUADRA DI CACCIA AL CINGHIALE IN BRACCATA / IN GIRATA O PRATICANTE LA CACCIA IN FORMA SINGOLA
Il sottoscritto dichiara di essere consapevole delle sanzioni penali in cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci o dati non corrispondenti a verità, secondo quanto previsto dall’ex art. 76 del D.P.R. 445/2000, nonché dall’art. 75 del medesimo D.P.R. 

Data _________________ FIRMA___________________________

Consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del D.lgs. 196/2003. Il sottoscritto dichiara di autorizzare e consentire espressamente affinché l’A.T.C. proceda al trattamento dei propri dati personali ai fini della gestione, nonché alla loro comunicazione ai seguenti soggetti: Pubbliche Amministrazioni, Associazioni Agricole, Venatorie, Ambientaliste, Ambiti Territoriali di Caccia; tale trattamento, cautelato da misure idonee a garantire la sicurezza e la riservatezza dei dati stessi, avverrà per sole finalità istituzionali e strumentali dell' Amministrazione.



Data _________________ FIRMA___________________________
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