
CIRCOLO DELLA CACCIA 

Bologna 

 

 

FOGLIO NOTIZIE: 

 

NOME E COGNOME :_________________________________________________ 

Luogo e data di nascita:_________________________________________________ 

Titolo di studio:_______________________________________________________ 

Abitazione :__________________________________________________________ 

Telefono :____________________  Professione:_____________________________ 

Ramo o specializzazione professionale :____________________________________ 

____________________________________________________________________ 

Studio o Ufficio:_____________________________ Tel.______________________ 

Decorazioni e onorificenze:______________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

Varie:_______________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

 

  Firma del Socio proponente 

_______________________________________ 

 

Data:______________________ 


