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Agenzia Regionale per la Protezione dell’ Ambiente della Calabria CA

DIPARTIMENTO PROVINCIALE DI REGGIO CALABRIA
UFFICIO ACCETTAZIONE CAMPIONI

Al Responsabile SIAN
A.S.P. — Vibo Valentia
Dipartimento di Prevenzione
Corso V. Emanuele I11°
89900 — Vibo Valentia (VV)
Fax 0963-962461

PEC: aspvibovalentia@pec.it

Oggetto: trasmissione rapporti di prova relativi al campione N.1523/RC/2023 .

Con la presente si trasmettono, per i prosiegui di competenza, i seguenti rapporti di prova:

Rapporto di Prova N.R. Laboratorio che ha eseguito I'analisi Data chiusura sportello

23RC1523B/01 CHIO BIO X FIsO 17/07/2023

Reggio Calabria 17/07/2023

Firma Racc

a1 m/%w

Fto I Direttore del Dipartimento
D.ssa G.Belmusto

Firma autografa omessa ai sensi dell'art. 3 del D. Lgs. n. 39/1993

Arpacal - Dipartimento Provinciale di Reggio Calabria
(Via Troncovito snc) — (89135 — Reggio Calabria) — (tel. 0965 372618)
Mod.2-P7.4 — Rev.0 del 30/09/2019
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ARPACAL

ARPACAL Agenzia Regionale per la Protezione delj

"Ambiente della Calabria CATATRIA

DIPARTIMENTO PROVINCIALE D] REGGIO CALABRIA
Modulo Richiesta Prove Pagina | di 2
CAMPO CLIENTE (a cura del Cliente)

Monitoraggio [ Controllo/IspezioneQ' Altro O Prestazione: gratuitag- onerosa []
SERVIZIO ARPA. CAMPIONAMENTO ESEGUITO DA:
Verbale/Richiesta N & 7~/ 223 Sp vV
N. Campioni: rf ’N. Aliquote 4 Comune: \/+ o} Q V- P LeANR VL4TO N ‘o
MATRICE
KCACQUA: Osotterranea lgotabile O reflua Osuperficiale Opiscina Obalneazione OALIMENTI

OsuoLo ORIFIUTO O
Lab. dj destinazione: [] Ac

SEDIMENTO CIQUAL
que/Aria O Suolo/Rifi

ITA' ARIA OEMISSIONI OALTRO
uti [ Fitofarmaci &TBionatura
PROVE RICHIESTE*-

listico e Tossicologico I Agenti Fisici

Normativa dj riferimento:

Prove chimiche: -

Prove biologiche:

VPP o A

Prove fisiche:
Lrove fisiche:

onali dei Client; compresi quelli perveny
mpegna altresi a non divilpare informazion; riservate salvi i casi in cui ¢io sia impo.

Data: A 3 /O ?—/ 22 ,Firma Cliente (per esteso, leggibile) L 9 _— ‘,
T Y / = =
REGISTRAZIONE CAMPION] (@ cura dell'Accettazione)

ota: Barrare la voce CHJ FIT, BIO o FIS in base al laboratorio dj

stinazione ed indicare a fianco j| humero di aliquote per ogni DaNR. —aNR.___ — CHI __FIT —_BIO __FIS
oratorio,

R.1: AS73 —CHI __FIT 4 15;@ FIS NR.7: _CHI __FIT _ BIo _FIS
R. 2. _CHI __FIT BIO FIS NR. 8 __ _CHI __FIT _BIO _FIS
. 3i__ _CHI __FIT BIO _ FIS NR. 9. _CHI __FIT _BIO __FIS
. 4. _CHI __FIT _BIO FIS NR. 10: _CHI __FIT _BIO _FIS
LS _CHI __FIT BIO _ FIS NR. 1: _CHI __FIT __BIO _FIs
. 6: CHI FIT BIO FIS NR. 12; CHI FIT BIO  FIS

Mod1-P7.4-Rev.0 del 30/09/2019
Via Troncovito snc 89135 Reggio Calabria - Tel. 0965 279410
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Agenzia Regionale per la Protezione dell’ Ambiente della Calabria

DIPARTIMENTO PROVINCIALE D1 REGGIO CALABRIA

Modulo Richiesta Prove Pagina 2 di 2 j
VERIFICA CAMPIONI (a cura dell'Accettazione)
Temperatura del/i campione/i alla consegna- O Temperatura ambiente mefrigerato O Congelato/surgelato

>

CALABRIA

ARPACAL

Temperatura rilevata all’accettazione = oc®

Conformi al verbale di prelievo: SI}(NO ] Campione integro: SIKNO 0

L : A,
ALIQUOTE CONSEGNATE Presenza di sigilli: ST 0 NO &

Esito Verifica Amministrativa: D Positivo ONegativo

Motivazione di eventuale Verifica negativa:

Esito Verifica Tecnica: ﬂ;i’ositivo O Negativo O Richiesto supporto da parte del Laboratorio
Esito Verifica Tecnica da parte di Tecnici di Laboratorio: 0 Positivo O Negativo

Firma

otivazione di eventuale Verifica negativa:

e —

Nel caso campione NON IDONEO: O Rigetto O Si procede all'analisi

Firma Conferitore

Firma RAcc W\/
SMISTAMENTO CAMPIONI (a cura dell'Accettazione)

Consegna ai Laboratori di destinazione:

Firma RL

O ACQUE/ARIA : data Firma

0 SUOLO/RIFIUTI : data Firma

[0 FITOFARMACI : data Firma -
BIONATURALISTICO : data AB [Qz z & 3 Firma

0O FISICO : data Firma

Luoghi di destinazione: ‘_‘

OO0 ACQUE/ARIA : data Codice Firma

3 SUOLO/RIFIUTI : data Codice Firma

1 FITOFARMACI - data Codice Firma

| BIONATURALISTICO : data Codice Firma

0O FISICO : data Codice Firma

(1): Nel caso di stampa MRP non fronte/retro indicare NR riportato nella pag.1 di 2:
(2): Nel caso di temperatura non rilevata il campo deve essere compilato con una barra.

-P7.4-Rev.0 del 30/09/2019
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B SERVIZIO SANITARIO
%REGIONE CALABRIA

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
VIBO VALENTIA
Dipartimento di Prevenzione~Dir

ettore ad Interim: dott. Giuseppe Rodolico
U.0.C. Servizio Igiene degli Alimenti e della Nutrizione-Direttore: dott. Giuseppe Barbieri

Spett. A.R.P.A. Cal.

Ty

Verbale n* L‘ /2023

Prelievo campione/i d’acqua destinata al consumo umano effettuato nel comune di: / ;B¢ Adeoav 1A
PSRN, o

in data /{5 ] ?: M—Zg oreC?’.CFD

Per I'espletamento delle analisj chimiche e batteriologiche GRU PIOC«_D /)

Punto di prelievo_Xr 5 a5 pon SRGo

, e IR TRy —
N0 Cra S A oRe AT E)uigx-\d%@ .
TP ERATA P oA ¢

3|

Servita dal serbatoio Comunale/%

Cp SR Growase, g 4

e

. 3 X
Cl residuo Temperatura /f/(/

| contenitori utilizzati per l'analisi microbiologica sono sterili.

Presente all’

attivita di campionamento pe

=G LA (ﬁc LA

rla parte, il responsabile e/o délegato il Sig. :

AT G T,

I Tecnici della Prevenzione / UPG

Part. IVA 02866420793
: . Via D. Alighieri, 67 - 89900 Vibo Valentia - www.aspvv.it - pec: aspvibovalentia@pec.it
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Agenzia Regionale per la Protezione dell’ Ambiente della Calabria

DIPARTIMENTO PROVIN CIALE DI REGGIO CALABRIA
LABORATORIO BIONATURALISTICO E TOSSICOLOGICO

N
N

SN
N

A b
“/"fnhﬁ“\\‘

*T!vm« Besctesrites
F#e s DrOte it
[ v

—
ARPACAL

CALABRIA

ACCREDIA ©©
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LAB N° 1787 |

Data: 17/07/2023 RAPPORTO DI PROVA No 23RC1523B/01 Pagina 1 dij |
Campione dj©- Acqua destinata a] €onsumo umano

Numero di registro:1523/RC/23

Cliente/Indirizzo® .5 1 A N —A.S.P. VV Ambito Vibo Valentia-
Campionato da®; S 1A N _ A.8.P.- Ambito VV

Verbale n. ©; 47/2023

Comune®: vipo Valentia
Punto di campionamento®®: Poliambulatorio Moderata — Durant (vedi tabella)
Data campionamento©- 13/07/2023
Data inizio analjsj: 13/07/2023
Note:

C.so Vittorio Emanuele 111 — 89900 Vibo Valentia

Data ricevimento: 13/07/2023
Data fine analisi: 17/07/2023

N.Reg.Acc
) a
Batteri Coliformi |0 ] MPN/100mL | UNTENTSO 930
Escherichia coli 0 weNiood | UNTENTSO 9305 |
Enterococchi* “ MPN/100mL AFNOR IDX
Corcabatrica 3 33 L BV (L1 T

Punto di
campionamento®

Valore

Fontanina subito dopo
contatore

i

1523/RC/23

|

IL RESPON SABILE
Dott.ssa F, rancesca Pedully

FRANCESCA PEDULLA’
17.07.2023 07:50: 16
uTC

Arpacal - Dipartimento Provinciale dj Reggio Calabria
(Indirizzo Via Troncovito snc) — (Cap 89135 — Citta Reggio Calabria) — (tel. 0965 37261 8)
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