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Antrag Nr. eingegangen am
domanda n. arrivata il

GUTACHTEN PARERE
der ortzuständigen Feuerwehr

zum Anschluss einer
automatischen Meldeanlage
an die Landesnotrufzentrale

dei vigili del fuoco competente per territorio
per il collegamento di un

impianto rilevatore automatico
alla Centrale Provinciale Emergenza

An die
Autonome Provinz Bozen – Südtirol
Agentur für Bevölkerungsschutz
Drususallee 116

I-39100  BOZEN

Alla
Provincia autonoma di Bolzano – Alto Adige
Agenzia per la Protezione civile
viale Druso 116

I-39100  BOLZANO

Objektbezeichnung (Betrieb oder Anlage) denominazione dell’oggetto (azienda o impianto)

Postanschrift, PLZ und Ortschaft indirizzo postale, CAP e località

Ortzuständige Feuerwehr vigili del fuoco competente per territorio

Namen und Funktion des Feuerwehrfunktionärs nome e funzione del funzionario dei vigili del fuoco

Unterfertigter Feuerwehrfunktionär erteilt folgendes
Gutachten  zum  Anschluss  der  automatischen
Meldeanlage  des  oben  genannten  Objektes  an  die
Landesnotrufzentrale:

Il  sottoscritto  funzionario  dei  vigili  del  fuoco
esprime  il  seguente  parere  al  collegamento
dell’impianto  rilevatore  automatico  del  succitato
oggetto alla Centrale Provinciale Emergenza:

  positiv                  negativo      positivo                 negativo   

auszulösende Alarmstufe (nur eine angeben) livello d’allarme da azionare (indicare solo uno)

  1     2     3     4     5     6     7   1     2     3     4     5     6     7 

Bemerkungen osservazioni

Datum / data Stempel – Unterschrift / timbro - firma
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