
                                Ambito Territoriale di Caccia  Pescara 
 

 

MODULO 2 
Modulo di segnalazione del danno da cinghiale su fondi coltivati 

(Compilare in stampatello e firmare per esteso) 

 
        all’ATC Pescara 

Piazza Italia, 30 
65121 Pescara (PE) 

 
 
Oggetto: verbale di intervento 
 
Intervento effettuato il giorno_____________ nel Comune di_______________________ 
 

sui terreni di proprietà o in affitto del Sig. ________________________________________ 
 

alla presenza del referente e/o selecontrollore____________________________________ 
 

richiesta intervento di prevenzione presentata il giorno_____________ 
 

ESITO DEL SOPRALLUOGO 
 

Tipologia Coltura 
per cui si richiede 

l’intervento 

Corrisponde alla 
domanda? 

(sì/no/parzialmente) 

Ettari dichiarati Ettari effettivi 

    

    

    

    

    

    

    

 

Tipologia Intervento proposto: 
 
        abbattimento (varie tipologie) 

        nessun intervento proposto per le seguenti motivazioni: 

_________________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________ 

 
Firma del referente e/o selecontrollore         Firma dell’agricoltore 

 
 

 

 

 


