; REGIONE MOLISE

ATTESTATO DI AVVENUTO CONTROLLO FUNZIONALE (barre)
D.G.R. n. 554/2009 e D.G.R. n. 220/2016

Autorizzazione del Centro Provan® ................... del
Proprietario/Utilizzatore (*) COGNOME............cooocommercmmneceennneerrserc:. NOME s cevens
P.IVA o INAIPIZZO....oooore s
Cap ..o Citta .Prov ............ Telefono...........cccouccune.
Cod. Fiscale /CUA ..o PEC oo (G
MAPCA s Modello ...,
Anno di costruzione ................ Litri serbatoio ............... N° telaio /matricola........coccoveveen..

Uso conto terzi 0  comproprieta O

Id controllo ... CONTROLLO SUPERATO
TARATURA ESEGUITA  si L] no [l
Specie Specie
Densita vegetazione coltura erbacea Densita vegetazione coltura erbacea
Bassa [ Media [ | Alta [ Bassa [ Media | | Alta
Marcia | n° giri motore | Velocita | Quantita [Pressione Marcia | n° giri motore | Velocita | Quantita |Pressione
(km/h) | soluzione (bar) (km/h) | soluzione (bar)
(/ha) (I/ha)
Specie Specie
Densita vegetazione coltura erbacea Densita vegetazione coltura erbacea
Bassa [ Media ' | Alta [ Bassa [ Media 1 | Alta [
Marcia n° giri motore | Velocita | Quantita |Pressione Marcia n° giri motore | Velocita Quantita | Pressione
(km/h) soluzione (‘bar) (km/h) soluzione (bar)
(I/ha) (Ilha)
LUOGO ... cssneenrnes. AATQ il fecnico addetto al controllo

(*) Dichiara di consentire il trattamento dei dati contenuti nel presente documento e degli eventuali allegati per i fini previsti dalla legge 675/96




	Diapositiva numero 1

