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TRATAMIENTO DOMICILIARIO

	



Teléfono de atención al usuario: 959494778 
         CLAVE: 


 Fax: 959 494780        

       Diputación de Huelva
Servicio Control de Mosquitos


	DATOS DE LA EMPRESA DE CONTROL DE PLAGAS
Nombre: Servicio Control de Mosquitos. Área de Medio Ambiente. Diputación Provincial de Huelva.

Domicilio Social: Martín Alonso Pinzón, 9. 21003. Huelva.               CIF: P-2100000-E             Teléfono: 959494778

Inscrita en el Registro Oficial de Establecimientos y Servicios Plaguicidas de HUELVA con el  nº  0277 – AND – 550



	DATOS DEL SOLICITANTE:                        AYUNTAMIENTO DE:       

Nombre y apellidos:        
Población:       
Domicilio:        
Telf:       


Breve descripción del problema:

                


Fecha del aviso:       

DIAGNOSIS:

Culicinos    FORMCHECKBOX 

              Larvas   Imagos
       Otras plagas  FORMCHECKBOX 

Ochlerotatus caspius/ Oc.detritus   FORMCHECKBOX 
    Densidad baja    FORMCHECKBOX 
           FORMCHECKBOX 
                Especificar:      

Densidad media  FORMCHECKBOX 
           FORMCHECKBOX 


Densidad alta      FORMCHECKBOX 
           FORMCHECKBOX 

Origen ambiental de las especies que requieren control:
Infraestructuras   FORMCHECKBOX 
                   Otras   FORMCHECKBOX 

     
Medidas correctoras recomendadas:
     
Se realizará tratamiento: SI FORMCHECKBOX 
   NO FORMCHECKBOX 

                     Fecha de Diagnosis:         
Responsable Diagnosis:     
      Fecha prevista tratamiento:         

     
TRATAMIENTO:         Físico      FORMCHECKBOX 
         Biológico   FORMCHECKBOX 
         Especificar:       

Cultural   FORMCHECKBOX 
         Químico    FORMCHECKBOX 

PLAGUICIDA:

Nombre Comercial:  Ingrediente activo (%):         nº Registro:         Dosis:       Técnica de Aplicación:  Cantidad 
   Responsable tratamiento:        
Aplicadores:        

     
              
Fecha tratamiento:        
                                                Acción Residual hasta:        



Firma y Rúbrica del responsable





Firma y Rúbrica del Solicitante

        de la acción de control

