
ALLEGATO 1/A 

                                                                            
SCHEDA DI RILEVAMENTO DATI IN CORSO DI MORIA DI ITTIOFAUNA  

 
Data dell’evento _______________________________Data del campionamento______________________________  

 
Comune______________________________________Località___________________________________________  

 
Nome del corso d’acqua __________________________________________________________________________  

 
Coordinate geografiche__________________________________________ _________________________________ 

 
Ambiente 

¨ lago ¨ fiume ¨ torrente ¨ canale ¨ foce ¨ laguna ¨ ambiente marino ¨ palude ¨ altro_______________ 
Profondità acqua stimata ________________________larghezza al veo ________________________________________________  
Lunghezza del tratto interessato dall’evento_______________________________________________________________________  
 
Caratteri della moria 

Entità visiva della moria: ¨ fino a 50 animali ¨ 50 – 500 animali ¨ oltre 500 animali 
 
Specie ittiche presenti______________________________________________________________________________________  
 
Specie ittiche colpi te_______________________________________________________________________________________  
 
Taglia degli animali colpiti__________________________________________________________________________________  
 
Sintomi rilevati_____________________________________ _______________________________________________________  
 
Altre specie animali coinvolte ________________________________________________________________________________  
 
Anomalie rilevate 

Livello dell’acqua: ¨ nella norma ¨ sotto la norma ¨ sopra la norma 

Colorazione anomala dell’acqua: ¨ no ¨si __________________________________________________________________ 

Odori anomali: ¨ no ¨si_________________________________________________________________________________  

Sostanze anomale: ¨ no ¨si_______________________________________________________________________________  

Interventi: ¨ scavi ¨ sfalcio degli argini ¨ altro______________________________________________________________  
 
Presenza di attività potenzialmente inquinanti  

¨ di origine urbana___________________________________________________________________________________ ______ 

¨ di origine industriale______________________________________________________________________________________  

¨ di origine agricola_________________________________________________ ________________________________________ 

¨ altro____________________________________________________________________________________________________  
 
 distanza dal luogo dell’evento_______________________  
 
Dati anamnestici 

Condizioni climatiche delle ultime 48 -72 ore: ¨ forti piogge ¨ mareggiate ¨ altro_________ 

Precedenti episodi di mortalità ¨ no ¨si 

Periodiche variazioni di portata ¨ no ¨si 

Episodi ricorrenti di fioriture algali ¨ no ¨si 
 
Parametri dell’acqua  

Ossigeno: ¨ % di saturazione__________ ¨ Ossigeno disciolto (ppm)_________________  
pH_____________ 
Temperatura__________________  
Conducibilità__________________ 
Salinità______________________ 
Trasparenza___________________ 
Altro________________________ 
note 
In caso di indisponibilità di uno o più dati la scheda dovrà comunque essere compilata nella parte relativa riportando la dicitura “dato 
non disponibile (DND)” 
In caso di mancato prelievo di campioni inviare la scheda al Laboratorio di Ittiopatologia c/o IZS di Pisa: FAX 050 55061  



ALLEGATO 1/B  

 
SCHEDA DI ACCOMPAGNAMENTO DEI CAMPIONI DI ITTIOFAUNA  prot. n.__________  

 
 
POLIZIA PROVINCIALE DI_________________________________________________________________________________  

Indirizzo ______________________________________________________________________________  

n. di telefono __________________________________________________________________________  

n.di fax _______________________________________________________________________________  
 
 
SPECIE CAMPIONATE:  
 

_________________________________  numero soggetti prelevati _______________ ¨morti ¨moribondi ¨ vivi 
 

_________________________________  numero soggetti  prelevati _______________ ¨morti ¨moribondi ¨ vivi 
 

_________________________________  numero soggetti  prelevati _______________ ¨morti ¨moribondi ¨ vivi 
 

_________________________________  numero so ggetti prelevati _______________ ¨morti ¨moribondi ¨ vivi 

_________________________________  numero soggetti  prelevati _______________ ¨morti ¨moribondi ¨ vivi 
 

_________________________________  numero soggetti  prelevati _______________ ¨morti ¨moribondi ¨ vivi 
 

_________________________________  numero soggetti  prelevati _______________ ¨morti ¨moribondi ¨ vivi 
 
 
Temperatura di conservazione: _____________________________  
 
Temperatura di trasporto: _________________________________  
 
Nome e Cognome dei prelevatori: ______________________________________________________________________________  
 
Firma _____________________________________________________________________________________________________  
 
Data _________________________  
 
Osservazioni:________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________ _________________________________________________  

____________________________________________________________________________________________________________   
 
 
********************************************************************************************** ************** 

PARTE RISERVATA AL LABORATORIO  
 
 
Data di accettazione _______________________________ 
 
 
Firma ___________________________________________ 
 
 
Campione consegnato da:  
  
Nome__________________________________ Cognome_____________________________ __ 
 
 
Polizia Provinciale di _____________________________________________________________  
 
 
Firma__________________________________________________________________________  
 


