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MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER IL CORSO DI ABILITAZIONE PER
SELECONTROLLORI (ART. 34-35 LR 17/95)

DELLA SPECIE CINGHIALE
11 sottoscritto:

| COGNOME | NOME

| Residente in via/piazza | N. civ.

|
‘ Nato a Prov. ‘ IL / / ‘
|
|

| Comune ()

COD.
FISCALE

Telefono: e.mail:

(devono essere compilati tutti i campi su riportati)

manifesta il proprio interesse e chiede ’ammissione al corso di formazione dal titolo:
CORSO DI ABILITAZIONE PER SELECONTROLLORI (ART. 34-35 LR 17/95)

DELLA SPECIE CINGHIALE - SESSIONE 2022

organizzato dalla ATC RMlin collaborazione con ’ENAPRA (Ente accreditato alla Regione Lazio) e che si terra a partire dal 15

febbraio 2022 come da programma e modalita indicate dall’ ATC sul proprio sito internet, fatto salvo che la data di inizio potrebbe

variare per motivi al momento non prevedibili.

11 sottoscritto, consapevole che:

- la partecipazione al corso ¢ riservata alle prime 50 richieste di ammissione, ritenute valide dall’ ATC (con priorita a chi ¢ iscritto
all’ATC RM1) e che si svolgera a distanza ovvero collegandosi da remoto attraverso I’accesso ad una piattaforma informatica,
con esclusione delle attivita pratiche ed esame finale che saranno in presenza;

- la presenza a distanza (on line) sara certificata attraverso la piattaforma di videoconferenza on line messa a disposizione
dal’ENAPRA,;

- il costo di partecipazione ¢ fissato in € 100,00 da versare sul ccp n® 1012737530 oppure iban:1T34 HO76 0103 2000 0101 2737
530 intestato ad Ambito Territoriale di Caccia RM1 A.T.C., indicando nella causale “Corso selecontrollore cinghiale-2022” ¢
rimangono a proprio carico (quindi non ricomprese nella quota di partecipazione) le spese derivanti dalla prova di tiro presso
un poligono autorizzato

- la certificazione della rosata rilasciata dal direttore di tiro del poligono dovra essere presentata alla commissione il giorno
dell’esame.

DICHIARA
- diaver letto il programma del corso e le indicazioni per I’accesso all’esame finale
- di essere munito di regolare licenza di caccia in corso di validita
- diavere la residenza venatoria nel’ATC ..............

Si allega:
- copia di documento di identita in corso di validita

- copia attestazione versamento per la partecipazione al corso

data Firma
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INFORMATIVA PER IL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI E SENSIBILI

* La informiamo che i dati personali da Lei forniti verranno trattati esclusivamente per lo svolgimento di funzioni istituzionali nei
limiti stabiliti dalla legge e dai regolamenti. La comunicazione e la diffusione ad Enti pubblici non economici ¢ ammessa solo se
prevista da norme di legge o di regolamento o se risulta necessaria per lo svolgimento di funzioni istituzionali. La comunicazione e
la diffusione a privati o a Enti pubblici economici ¢ ammessa solo se prevista da norme di legge o di regolamento.

* Il trattamento dei Suoi dati personali verra effettuato con strumenti manuali, informatici o telematici in modo da garantirne la
sicurezza e la riservatezza. In ogni caso la protezione sara assicurata anche in caso di attivazione di strumenti tecnologicamente piu
avanzati di quelli attualmente in uso.

* I conferimento dei dati in via diretta mediante dichiarazione sostitutiva o indiretta mediante indicazione della amministrazione
presso la quale possono essere acquisiti ¢ da ritenersi obbligatorio. Il rifiuto di rispondere comportera automaticamente
I'impossibilita di dare corso all'istanza da Lei avanzata.

Letto, confermato e sottoscritto.

Data

Firma del/la dichiarante (per esteso e leggibile)



