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Alla Provincia di Salerno 
Settore Caccia, Pesca e Protezioni Animali
Via Roma, 104
                                                                                               84121  Salerno                                                                                                                               	
	                                                                                                                                                                                             
Oggetto: Richiesta autorizzazione caccia alla volpe in battuta annata venatoria 2013/2014

Il sottoscritto  ______________________________nato a_____________________ il _____________
residente a___________________   in  via _________________________nella qualità di caposquadra,
CHIEDE
di essere autorizzato, con la propria squadra, ad esercitare la caccia alla volpe in battuta, con l’ausilio dei cani da seguita nei giorni di giovedì e domenica del mese di gennaio 2014, nei territori della provincia di Salerno non sottoposti a divieto di caccia; Dichiara, sotto la propria e personale responsabilità, che la squadra è composta dai sotto elencati cacciatori tutti iscritti nell’A.T.C. dove avranno luogo le battute di caccia alla volpe:

	     N°
	Cognome e Nome
	Luogo e data di
nascita
	Residenza
	Licenza di caccia
	Data di rilascio
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Li,    		    													                                                                              Il Richiedente
                                 
                                                                                _________________________
