All’A.T.C.  “B”  di   matera

75018 stigliano –(mt)
info@atcbmatera.it (formato pdf)
atcbmatera@ebaspec.it (in formato pdf)
Fax:0835.566522
Al  Comando della Polizia Provinciale di  Matera

75100 matera

d.grieco@provincia.matera.it
fax: 0835/319468
Al comando  Carabinieri Forestale
                       stazione competente 

di : _______________________ – (mt)
e-mail: ________________________________
	“Piano di controllo della specie cinghiale” (prelievo con metodo della GIRATA)
 Artt. 4 e 11  C.V. 2017/2018 –(Disciplinare Approvato con D.G.R. n.207 del 09/03/2018)
  Prenotazione giornate/zone (Scheda Uscita/Rientro)

	Operatore di selezione _______________________________________________________
nato il ______________________ a _____________________________________(______)
e residente  a ______________ _____(_MT_), in via ________________________N. ______
Tessera operatore di selezione  n. _______
Tel./Cell. n. ___________________________ E-Mail _________________________________
“RESPONSABILE”  della squadra denominata_____________________________________
PRENOTA
la partecipazione alle operazioni di abbattimento con metodo della “GIRATA”, con la suddetta squadra:

	
	11-data _____________   ora inizio  ________     ora fine   _________ zona  n.  _____
	

	      comune  di  _____________________________  nominata _______________ _________________-
 2- data _____________   ora inizio  ________     ora fine   _________ zona  n.  _____
      comune  di  _____________________________  nominata _______________ _________________-

	    3- data _____________   ora inizio  ________     ora fine   _________ zona  n.  _____
      comune  di  _____________________________  nominata _______________ ___________________

	_____________________li, ________________
                                                                                                                  IL RESPONSABILE                                                                                                            
                                                                                                          __________________________                                                                                                                               
                                                                                                                               Firma
P.S. Si ricorda che il prelievo è consentito fino al 30/09/2018, per 3 giorni la settimana (mercoledì, sabato e 


domenica), e può essere esercitato  da un’ora prima dell’alba ad un’ora dopo il tramonto (si fa riferimento alle effemeridi dell’aeroporto di Bari Palese).
