DOMANDA PER NOMINA DI DOCENTE PER CORSO DI SELECONTROLLO

	
	Spett.: Ambito Territoriale di Caccia CS1

	
	Corso Garibaldi, 339

	
	87012 -  Castrovillari (CS)

	Il Sottoscritto …………………………………………..………., nato il ………
	
	…..………. ad ……..
	

	………………………………………... ed residente in ……………………………….………
	
	……….,

	alla via ………….......……………….…………………. n. ……, telefono
	……………………………,

	Codice Fiscale n. …………………………………………….
	
	
	


CHIEDE

Di essere ammesso alla short list per docente esterno per l'affidamento di incarico di docenza a Corso di formazione per la seguente area (barrare quelle che interessano):

· Generalità sugli Ungulati, Concetti di Ecologia applicata, Principi e metodi per la stima quantitativa delle popolazioni, Ecologia;
· Riqualificazione ambientale e faunistica, Monitoraggio, Pianificazione del Prelievo, Tecniche di prelievo;
· Quadro Normativo relativo alla gestione faunistica degli ungulati, Prelievo;
· Criteri per il Riconoscimento in natura, Ispezione dei capi abbattuti, Trattamento Capi abbattuti, Esercitazione in aula;
□

□



Recupero capi feriti con i cani da traccia;

Balistica.

Ogni comunicazione dovrà essere effettuata ad uno d ei seguente indirizzi:

· atc.cs1@tiscali.it ;
· atccs1@altapec.it .
A tal fine ,ai sensi della legge 445/2000, il sottoscritto  dichiara sotto la propria responsabilità:

· di possedere i requisiti di ammissione di cui all' avviso pubblico pubblicato sul sito dell’ATC CS1;
· di essere a conoscenza di quanto prescritto dall'articolo 76 del DPR 28/12/2000 n. 445 sulla responsabilità penale prevista per chi rende false dichiarazioni e dall'articolo 75 dello stesso DPR sulla decadenza dei benefici eventualmente conseguiti dal provvedimento emanato sulla base di dichiarazione non veritiera, ai sensi e per gli effetti della articolo 47 del citato DPR;
· che quando riportato nella allegato curriculum vitae corrisponde a vero.
Informativa: i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono stati richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.

Si allega: __________________________________________________________________

Luogo e Data
Firma

______________________________
______________________________

