Logo ed intestazione dell’Ente Controllore
TABELLA DI VERIFICA DELLA SUPERFICIE DEGLI IMPIANTI
(da compilare sulla base dei risultati del sopralluogo, in data posteriore al sopralluogo ed allegare al verbale di sopralluogo OPPURE all’istruttoria informatica)
	CORPO/LOTTO
	SUPERFICIE AMMESSA NELLA DOMANDA DI SOSTEGNO
	SUPERFICIE RICHIESTA A CONTRIBUTO NELLA DOMANDA DI SALDO (DA TOOL GRAFICO)
	SUPERFICIE ACCERTATA 
	SUPERFICIE A CONTRIBUTO

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



NOTE- EVENTUALI DIFFORMITA’
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

TABELLE DI VERIFICA DELLO STATO VEGETATIVO, DELLA CONFORMITA’ E DELLE CARATTERISTICHE TECNICHE DELL’IMPIANTO AL PROGETTO APPROVATO 
IDENTIFICAZIONE DEI TIPI IMPIANTO E DEI LOTTI OMOGENEI
	TIPOLOGIA IMPIANTO

	N° TIPI INTERVENTO
	CARATTERISTICHE

	 
	composizione:

	
	densità d'impianto:

	
	sesto d’impianto:

	
	superficie da CRE (ettari):

	
	superficie misurata (ettari):

	
	N° DI AREE OMOGENEE
	superficie (ettari)

	
	 
	 

	
	 
	 

	N° TIPI INTERVENTO
	CARATTERISTICHE

	 
	composizione:

	
	densità d’impianto:

	
	sesto d'impianto:

	
	superficie da CRE (ettari):

	
	superficie misurata (ettari):

	
	N° DI AREE OMOGENEE
	superficie (ettari)

	
	 
	 

	
	 
	 



RILIEVI CONDOTTI SUI  LOTTI OMOGENEI
	TIPO INTERVENTO
	AREA OMOGENEA
	AREA DI SAGGIO[footnoteRef:1] [1: Indicare dimensioni (minimo 25 x 25 m)] 

	PIANTE VIVE
	PIANTE MORTE
	% ATTECCHIMENTO

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	




 % DI ATTECCHIMENTO IMPIANTO
Media ponderata, rispetto alla superficie, della percentuale di attecchimento di ciascuna area omogenea.

	Area omogenea
	Superficie area omogenea
	% di attecchimento dell’area di saggio

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	% attecchimento dell’impianto


	



NOTE
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


