

AMBITO TERRITORIALE CACCIA 
ROMA 2

AL COMMISSARIO STRAORDINARIO
 ATC RM2
VIA POPPEA SABINA, 17 INT. 2
00131 ROMA

Oggetto: Caccia al cinghiale per la stagione venatoria 2024-2025 (Decreto del Presidente della Regione Lazio T00129 del 7/8/2024 art. 30) – caccia nelle zone bianche compreso quelle ricadenti nell’area di restrizione I della PSA (cosiddetta Blu) – 
La richiesta dovrà pervenire agli ATC entro la data del 16/9/2024
Il sottoscritto:
	COGNOME
	NOME



	Nato a                                                                          
	Prov.
	il       /        / 



	Residente in via/piazza                                                                           
	N. civ.



	Comune 
	Prov.



	COD. FISCALE                                                                          
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	Telefono:
	e.mail:                                                    



	Titolare di Porto d’armi N° 
	Rilasciato da  
	il         /         /


Iscritto all’ATC RM2 (indicare modalità):
	Residenza Venatoria 
	SI
	NO
	Secondo ATC (solo i fuori regione):
	SI
	NO



CHIEDE
di poter effettuare:
· la caccia alla specie cinghiale nelle cosiddette “zone bianche” ricadenti anche nella zona di restrizione I cosiddetta zona blu.
· in conformità all’Ordinanza n.2/2024 del commissario PSA “Misure di applicazione del “piano straordinario di catture, abbattimento e smaltimento dei cinghiali (sus scrofa) e aggiornamento delle azioni strategiche per l’elaborazione dei piani di eradicazione nelle zone di restrizione da peste suina africana anni 2023-2028”: controllo ed eradicazione della Peste Suina Africana”, di cui dichiaro di aver preso visione, ed al disciplinare D.P.R. Lazio T00129 del 7/8/2024.
All’uopo, l’indirizzo della casa di caccia ricadente nella zona blu:
Località__________________________Via_____________________________________
Comune_____________________ 
(nel caso in cui non si è titolare dell’edificio e della cella frigo regolarmente approvati dalla ASL, si dovrà allegare l’assenso all’utilizzo del titolare.)

Allo scopo, il sottoscritto____________________________________________ 

DICHIARA DI 
· aver preso visione e letto il Disciplinare Regionale di caccia al cinghiale stagione venatoria 2024/25, delle zone cartografate di braccata e di girata per la caccia al cinghiale ricadenti nel territorio dell’ATC RM2 e di non essere iscritto a nessuna squadra di caccia al cinghiale per la stagione venatoria in corso;
· di essere consapevole, che non è consentito il trasporto della carcassa del cinghiale abbattuto al di fuori del territorio ricadente nella zona blu;
· di voler usufruire, per i cinghiali abbattuti nella zona blu, vista l’emergenza della Peste Suina Africana, del servizio di raccolta degli scarti di macellazione, messo a disposizione dall’ATC e dei controlli per la trichinosi da eseguirsi presso i servizi veterinari delle ASL. 

Ai sensi dell’Art 30, lett. d) del disciplinare di caccia al cinghiale 2024-25 “i cinghiali abbattuti nelle zone bianche oltre ad essere annotati sul tesserino venatorio devono essere rendicontati all’ATC di competenza territoriale che fisserà le modalità di rendicontazione”, l’ATC rilascerà, oltre le fascette da utilizzare per i cinghiali abbattuti nella zona di restrizione I (blu), un modulo di rendicontazione degli abbattimenti che andrà riconsegnato all’ATC entro trenta giorni dal termine della caccia al cinghiale.
Si allega alla presente in busta chiusa: 
- Fotocopia del porto d’armi in corso di validità 
· Versamento quota di € 100,00 su c/c postale intestato a: Ambito Territoriale di Caccia RM2, causale “caccia al cinghiale zone bianche 2024-25 e area di restrizione 1 blu “ 
· Autorizzazione del titolare se diverso dal richiedente.
· Per i cacciatori residenti nel Lazio: copia del versamento di 30,00 euro quale quota iscrizione all’ATC RM2 (residenza venatoria). 
· Per i cacciatori residenti fuori regione Lazio: copia del versamento ATC RM2 (secondo il criterio della reciprocità).

______________, lì__________ 								In Fede
                                                                            
                                                                                                                                                  _______________


	



