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Consorzio Fitosanitario Provinciale di Modena

Legge Regionale n.16 del 22 maggio 1996


COMUNE DI …………………………….

ADESIONE AL PROGETTO DI LOTTA BIOLOGICA ALLE CAVALLETTE CON L’UTILIZZO DI FARAONE  - ANNO 2011

Il Sottoscritto …………………………………………..…………………………………………………………………………………………….

nato a ……………..…………………… il ……………………………. e residente a ………………………….…………………………. in  via …….………………………………………….……………………………………………………………………………………………………

Cel: ……………………….……… Tel:………………….…………… e-mail: ………..…………………..…………………………………….

Proprietario o conducente del  fondo  sito via …………………………………………………….…………………………………

Comune di ……………………………………………..  con ettari  n° ………..  tra medicaio o a prato e vigneto o frutteto inerbito, 

ADERISCO E MI IMPEGNO
· Alla realizzazione del Progetto di lotta biologica alle cavallette con l’impiego di faraone, che impone la liberazione degli animali nelle ore diurne per contenere la diffusione delle cavallette sul territorio. 

· A versare lo stesso giorno della consegna al Consorzio Fitosanitario di Modena un contributo di  Euro 1,65  per pulcinotto (di peso variabile da 200 a 500 gr) pari a circa il 50% del loro costo. 

Sono altresì a conoscenza della necessità di dovere sottostare alle disposizioni che dovessero essere impartite dal Servizio Veterinario in caso di accertamento di focolai di influenza aviaria. 

data……………………….                                                            

                                                                                                               In  fede

……………………………………………………..                                                                                          

La seguente domanda deve essere presentata al Comune di appartenenza 

 ENTRO  22 APRILE  2011 al fine di poter programmare la prenotazione delle faraone in tempo

Non saranno prese in considerazione domande di adesione pervenute al Comune dopo tale data

Consapevole del fatto che verranno assegnati un massimo di 6 animali ad ettaro, in quanto conduttore del terreno sopra indicato, chiedo l’assegnazione di N°………….. faraone.
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