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PIANO PER IL CONTROLLO DEI CORVIDI 2023-2027 
ABBATTIMENTO DIRETTO CON ARMA DA FUOCO 

Deliberazione di Giunta Regionale n. 322 del 06/03/2023 

Corpo di Polizia Provinciale di Rimini 
e-mail: pianidicontrollo@provincia.rimini.it

e p.c.    Carabinieri Forestale di_______________________ 

e-mail: ____________________________________

Stazione Carabinieri di _______________________ 

__________________________________________ 

Rimini, lì _____________ 

Con la presente si comunica che in data _________________ dalle ore ________ alle ore _________ 

in località ________________________________________________________________________  

Comune di _____________________________Ambito faunistico ___________________________ 

Presso Azienda Ag. _________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ accertato il 
rispetto di tutte le disposizioni di cui alla DGR n. 322 del 06/03/2023 “Piano quinquennale di 
controllo dei corvidi (Cornacchia grigia, Gazza, e Ghiandaia)”, I coadiutori abilitati sotto indicati, 
effettueranno un piano di controllo della specie Corvidi, conformemente dalla DGR n. 322/2023, 
mediante  abbattimento  con  fucile  con canna ad anima liscia di calibro non superiore al 12 per la 

tutela delle seguenti colture. _______________________________________________________. 

➢ Nel caso di interventi a difesa di produzioni di elevato pregio quali allevamenti di lumache
(elicicoltura) il sottoscritto dichiara di aver accertato che il titolare ha attivato misure idonee di
prevenzione come, ad es., la copertura mediante reti.

Cognome e nome del coadiutore abilitato Associazione qualifica 

NB: Gli abbattimenti si effettueranno esclusivamente nel periodo compreso tra il 1° marzo e il 31 ottobre nei periodi coincidenti con semina e/o 
piantumazione e dalla fioritura al raccolto. E’ possibile effettuare interventi in periodi diversi per produzioni passibili di danno a seguito di specifica 
autorizzazione dello SACP. 

Il Responsabile 

_______________________
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