
ALL. A Del. CdG  n.  12   del 21/05/2024 

Ambito  Territoriale di Caccia - “MASSA” 

– Aulla 54011 (MS) - Telefono e fax: 0187.422009 - www.atcms13.it – segreteria@atcms13.it 

Orario di apertura al pubblico: martedì e giovedì dalle 9.30 alle 12.30 e dalle 14.30 alle 17.00 

 

Regione Toscana 

AMBITO TERRITORIALE DI CACCIA - “MASSA” 

 

PIANO DI PRELIEVO DEL CAPRIOLO S.V. 2024/25 - MODULO RICHIESTA CESSIONE 

CAPI CAPRIOLO NELLA CACCIA DI SELEZIONE  

Spett.le ATC MS 13 

L.go Bonfigli 3/5 

54011 – Aulla - (MS) 

 

Il sottoscritto ___________________________________________, C.F.____________________________  nato 

a ______________________ il ____/____/____ e residente nel Comune di ___________________ 

____________ in Via/P.zza/ Loc. ______________________________________________  n°________, Prov. 

__________, n° tel. _____/____________________ n° cell. ____/_____________________________, e-mail 

________________________________ codice cacciatore toscano (per i residenti anagraficamente in Toscana)  

_______________ - Porto di fucile N° ________________ rilasciato dalla Questura di 

______________________il ________/_______/_________, cacciatore  ISCRITTO ALL’ATC MS13 per la 

S.V. _________/______ 

CHIEDE 

di acquistare il diritto di caccia per la specie Capriolo ed in particolare per il prelievo di: 

 N. 1 capo classe MASCHIO ADULTO al costo di € 150,00 

 N. 1 capo classe MASCHIO GIOVANE al costo di € 125,00 

 N. 1 capo classe FEMMINA al costo di € 100,00 

 N. 1 capo classe PICCOLO al costo di € 50,00 

A tal fine  

DICHIARA 

□ di essere in possesso di abilitazione -  titolare dell’ADP n. ______ 

□ che, in quanto cacciatore non iscritto ai distretti, nell’attività di prelievo si avvarrà 

dell’accompagnamento del Sig. _________________________________, iscritto al Distretto n. __________ 

-  titolare della ADP n. _________ - cell. _______________________; altresì che l’attività venatoria sarà 

esercitata da appostamento nell’area di pertinenza del selecontrollore accompagnatore nonché nelle aree di 

pertinenza dallo stesso cogestite. 

 

Firma del richiedente 

 

___________________________ 

 

Firma dell’accompagnatore 

per conferma disponibilità 

 

_________________________ 



Regione Toscana 

AMBITO TERRITORIALE DI CACCIA - “MASSA” 

 
 

Ambito  Territoriale di Caccia - “MASSA” 

Aulla 54011 (MS) - Telefono e fax: 0187.422009 - www.atcms13.it – segreteria@atcms13.it 

Orario di apertura al pubblico: martedì e giovedì dalle 9.00 alle 12.00 e dalle 14.30 alle 17.00 

 

 

 

 

Altresì  

DICHIARA 

 

1) di essere a conoscenza e di attenersi alle norme vigenti in materia di caccia nonché alle disposizioni 

Regionali e al Disciplinare per la Gestione Faunistico Venatoria del Capriolo sul territorio dell’ATC 

MS13  e di ogni altra norma in materia stabilita dall’ATC 

2) di essere consapevole delle sanzioni penali a cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci o 

dei dati non corrispondenti a verità, secondo quanto previsto dagli artt.. 75 e 76 DPR 445/2000. 

 

Data _____________________   

Firma ___________________________ 

 

 

Allegato:  

 

 fotocopia documento di identità in corso di validità del richiedente 

 

 

 

Spazio riservato agli Uffici - Attestazione valida ai fini della cessione del diritto di caccia 

 

Da verifica effettuata si attesta che alla data del ____________________________ il capo/ i richiesto/i risulta/no 

disponibile/i per la cessione del diritto di caccia al richiedente. In medesima data il presente documento, previa 

esibizione della ricevuta di pagamento del prezzo per l’acquisto del diritto di caccia, viene rilasciato in copia 

all’acquirente insieme al restante materiale di caccia:  

# contrassegno n. _________________________  per il prelievo del capo classe MASCHIO ADULTO;   

# contrassegno n. _________________________  per il prelievo del capo classe MASCHIO GIOVANE; 

# contrassegno n. _________________________  per il prelievo del capo classe FEMMINA;   

# contrassegno n. _________________________  per il prelievo del capo classe PICCOLO; 

# libretto personale n. _____________________.  

 

N.B.: Copia della presente attestazione deve essere sempre recata con sé da parte dell’acquirente unitamente al materiale 

di caccia. 

Firma /Timbro ATC  ________________________ 

Firma per presa consegna ___________________________ 

 


