
Spett.le  
A.T.C. AL 1 
Via Solferino, 2 
15033 Casale Monferrato 

 

 

DOMANDA PER LA PARTECIPAZIONE AL CORSO DI ABILITAZIONE ALLA CACCIA DI SELEZIONE 
ALLA SPECIE CINGHIALE 

 

IL SOTTOSCRITTO_____________________________________NATO A ______________________ 

IL ________________________RESIDENTE NEL COMUNE DI  _______________________________ 

INDIRIZZO ___________________________________________________________N.___________ 

N. DI TELEFONO________________________INDIRIZZO MAIL______________________________ 

CHIEDE DI PARTECIPARE AL CORSO DI ABILITAZIONE ALLA CACCIA DI SELEZIONE ALLA SPECIE 
CINGHIALE. 

 

A TAL FINE 

- ALLEGA AL PRESENTE MODULO RICEVUTA DI VERSAMENTO DI € 20 (non rimborsabili) SUL 
C/C POSTALE N. 94252624 INTESTATO A.T.C. AL 1 VAL CERRINA CASALESE CON CAUSALE 
“CORSO SELEZIONE CINGHIALE”  

 

 

DATA          FIRMA 

 

         _____________________ 

 

 

LA DOMANDA VA INOLTRATA CORREDATA DELLA DOCUMENTAZIONE RICHIESTA ENTRO E NON 
OLTRE IL 7 MARZO 2020 


