
Al COMANDANTE 
della POLIZIA PROVINCIALE
Via Cave n. 178 int. 2
35136  PADOVA

Il sottoscritto …………………………………… in qualità di ……………………………….
della  sezione di…… ………….. dell’Associazione ……………………………...- …. ……………,
con sede in  ………………………….. tel. …………………………. fax …………………………...

C H I E D E 

Il    rilascio   rinnovo  cambio  associazione del  decreto  di  approvazione  della  nomina  a 
Guardia  Giurata  Volontaria,  ai  sensi  dell’art.  138 del  R.D. 18.06.1931 n.  773,  per la  vigilanza 
sull’attività    ittica     venatoria nel  territorio  della  Provincia  di  Padova,  per  conto del  Sig. 
……………………………………………….  nato  a  ……………………………………………  il 
………………………. e residente a ……………………………………provincia di…………… in 
Via……………… ………………………. n. ….. Tel. ………………………………………. Codice 
Fiscale …………………………….

Data scadenza “decreto” ………………………. (solo in caso di rinnovo e cambio associazione)

------------------------------------------------
Firma dell’interessato

Si allegano :

• dichiarazione sostitutiva di cui all’art. 46 del D.P.R. 445/2000
• fotocopia di un documento di identità valido
• originale del decreto in scadenza (in caso di rinnovo o cambio associazione)
• fotocopia del porto d'armi, se posseduto
• n. 02 marche da bollo da € 16,00 (per rinnovo/rilascio, mentre n. 01 marca da bollo per cambio associazione)

Timbro e firma del Presidente 
dell'Associazione

Timbro dell'Associazione Marca da bollo 

€ 16,00



(Dichiarazione sostitutiva da compilarsi a cura del richiedente)

Ai  sensi  e  per  gli  effetti  previsti  dall’art.  46  del  D.P.R.   28.12.2000  n.  445,  il  sottoscritto 
……………………………….……….., consapevole delle sanzioni penali  previste per il  caso di 
dichiarazione mendace,

DICHIARA

 di essere nato/a il ……………… a ……………………………………………………………….

 di essere residente a…………………………………….. provincia di …………………………..

 in via…………………………………….. n. ……………… dal ………………………………...

 Codice Fiscale …………………………................;

 di essere in possesso del seguente titolo di studio: ………………………………………………;

 che lo stato di famiglia è composto, oltre che da me, dalle seguenti persone:

Parentela Cognome e Nome Luogo di nascita Data di nascita

 di essere cittadino/a italiano/a;

 di godere dei diritti civili e politici;

 di essere munito del seguente documento di riconoscimento …………………………………….
n.……………………………..rilasciato dal …………………………… il ……………………..

 di trovarmi, agli effetti degli obblighi militari, nella posizione di ………………………………

 di  non  aver  riportato  condanne  penali  e  di  non  essere  destinatario  di  provvedimenti  che 
riguardano  l’applicazione  di  misure  di  prevenzione,  di  decisioni  civili  e  di  provvedimenti 
amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa;

 di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali;

 di aver riportato le seguenti condanne penali e/o di essere sottoposto ai seguenti procedimenti 
penali  ….......................................................................................................................................... 
…....................................................................................................................................................;

 di non essere stato destituito o dispensato dall'impiego nella Pubblica Amministrazione;

 di essere/di non essere in possesso del porto d'arma:    corta  lunga 
per:   difesa personale  attività di vigilanza  uso venatorio  uso sportivo
rilasciato da …...............................................................  (indicare l'Ente che ha rilasciato il porto), 
in data …......................................................e valido fino al …......................................  (allegare  
fotocopia del porto d'arma posseduto in corso di validità).

-----------------, il ----------------- -------------------------------------
    (Luogo)                         (data)                                                                                                    (Firma)
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