
Consenso all’accesso alle Zone di Rispetto 
Timbro dell’ATC di competenza per convalida 

 
Spett.le 

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ COMITATO DI COORDINAMENTO 
​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ Via Balzella, 41/D int. 9 
​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ 47122 FORLI’ 
 
 
Oggetto: richiesta per l’accesso alla caccia da appostamento temporaneo, agli ungulati 
ed alle specie opportuniste, all’interno delle Zone di Rispetto 
 
Il sottoscritto _________________________ nato a ______________________ Prov. _____ 

il _______________ residente a ______________________________________ Prov. _____ 

Via _________________________________________________ n° _______ cap. ________ 

Licenza di caccia n° _______________ rilasciata il _____________ iscritto all’ATC FO_____  

ai sensi del Regolamento di accesso alle Zone di Rispetto, approvato dal Comitato Direttivo 

dell’ATC, con la presente richiede la possibilità di esercitare la seguente forma di caccia: 

 

  alla migratoria da appostamento temporaneo 

 

        agli ungulati (solo per gli abilitati ed autorizzati – selezione, squadra/gruppo) 

 

        alle specie opportuniste (solo per gli iscritti alle squadre organizzate – volpe) 

 

INDICARE SOLO UNA SCELTA 
(ad eccezione della caccia agli ungulati) 

 

all’interno della Zona di Rispetto denominata ______________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

Comune di _________________________________________________________________ 

 

Data ___________________​ ​ ​ ​ ​ IL RICHIEDENTE 

 
 

 
NOTA BENE: 

 
Il presente documento è obbligatorio e valido solo se convalidato dal timbro 
dell’ATC di competenza. Per la richiesta alla migratoria da appostamento 
temporaneo allegare alla presente il consenso scritto del proprietario del 
terreno. 



DICHIARAZIONE 
(consenso scritto) 

 

 

Il sottoscritto _______________________ nato a ________________________ Prov. _____ 

il _______________ residente a ______________________________________ Prov. _____ 

Via _____________________________________________ n° _______ cap. ____________ 

telefono __________________  

in qualità di (1) ______________________________________________________________  

del podere denominato _______________________________________________________  

sito nel Comune di ___________________________________________________________  

località ____________________________________________________________________  

Via o podere ________________________________________________________________ 

AUTORIZZA 

Il sottoscritto _______________________ nato a ________________________ Prov. _____ 

il _______________ residente a ______________________________________ Prov. _____ 

Via _____________________________________________ n° _______ cap. ____________ 

telefono _____________________ ad allestire un appostamento temporaneo nel podere in 

parola, per l’annata venatoria 2026/2027. 

 

Data ___________________ 

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ FIRMA 

 

 

NOTA BENE: 

1) precisare se proprietario, conduttore o proprietario-conduttore 


