
 

 

 

Autorità Pubblica designata dal Mipaaft 

RAPPORTO VERIFICA 
Produttore 

SISTEMA DI CONTROLLO E CERTIFICAZIONE 

IGP CAPPERO DI PANTELLERIA 

 

 

MOD 10 

 

GENERALITÀ 
 

Cognome e Nome:  

Partita IVA/Cod.Fisc.  

Indirizzo:  

Luogo della Verifica 

Ispettiva 
   � Sede                                � Terreni     

Norme di riferimento    IGP CAPPERO DI PANTELLERIA 

Tipo e scopo della 

Verifica Ispettiva 

� Accesso     � Mantenimento   � Supplementare 

 
 

PERSONALE PRESENTE 

Cognome e Nome  Ruolo  Ente rappresentato 
     

 

GRUPPO DI VERIFICA ISPETTIVA 

Cognome e Nome  Ruolo  Ente rappresentato 

  ISPETTORE  CCIAA di TP 
     

     

 

VERIFICHE C NC NP NOTE 

Caratteristiche 

del cappero 

   
Come da check list MOD 9 

Ubicazione impianto     

Forme di allevamento     

Densità di impianto     

RACCOLTA     

Data inizio     

Identificazione     

Data fine     

SALATURA     

Data inizio 

…………………………. 

    

Quantità sale (g……..…)     

Data fine (8/10 gg) 

…………………………. 

    

Cartellini identificativi     

Piano dei Controlli     

Azioni correttive  

Riserve dell’Impresa  

Data 

 

 

Per accettazione 

Produttore 

 

Ispettore Autorità Pubblica 

 

 

 

 

 


