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SERVIZIO CONTROLLO ACQUA DESTINATA AL CONSUMO UMANO 

 

Esaminato il rapporto di prova analitico      
 
Comune Data prelievo 
 
Punto prelievo  
 
Esame chimico – fisico                di routine               di verifica  
 
Esame microbiologico                di routine                di verifica    
 
  
Il campione dell’acqua in esame, relativamente ai parametri determinati, ai sensi del                                
D. Lgs 31/2001 e s. m., risulta: 
 

 
CONFORME 

 
 

 
Data: 30.06.2016 
 
 

Il Dirigente Medico 
dott. Fortunato Carnovale 

 
 

 

16VV0556B/01 16VV0556C/01 16CZ1871C/01 

JOPPOLO 09.06.2016 (verbale 185) 

CARONITI: FONTANA PUBBLICA VIA MINERVA, 15 

X X  

X X  



Regione Calabrrz

ARPACAL
Agenzia Regionale per la Protezione dell'Ambiente della Calabria

I'L
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LAB ORATORIO B IO-NATURALISTICO

RAPPORTO DI PROVAN' I6WO556B/OI
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Campione di:
Numero di registro:
Cliente:
Prelevato da:
Verbale di prelievo n.:
Comune:
Punto di prelievo:
Data prelievo

Data inizio analisi:

Note:
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09.06.2016 Data accet0azione: 09.06.20r6
09,9f?9lq Data frne analisi: 10.06.2016

Parametro Valore *
Incertezza Unità di misura Metodo Valore Limite

D.Lgs.3I/2001
Coliformi a37"C 0 UFC/l00mL APAT CNR IRSA TOIO-C 0
Escherichia coli 0 UFC/l00mL Metodo UNICHIM ll85 0

IL RESPONSAB

Note:

Il presente rapporto riguarda esclusivamente il campione pervenuto al laboratorio. Non può essere riprodotto, neanche parzialmente, né usato per
scopi pubblicitari se non previa autorizzazione scritta da parte di questo laboratorio.

I valori di incertezza estesa contenuti nel presente documento sono relativi ad un livello di probabilita H5o/o e un fattore di copertura k=2.

I campioni sottopostí a prova, se non diversamente chiesto dal cliente, sono smaltiti dopo I'emissione del Rapporto di prova.

I controcampioni di campioni regolamentari sono conservati per 60 gg. dall'emissione del Rapporto di Prova, salvo differenti accordi con il Cliente

I controcampioni di campioni non regolamentari sono conservati per I anno dall'emissione del Rapporto di Prova, salvo i casi in cui esisîono
prescrizioni o normative specifiche.

Zona Industriale Località Aeroporto - 89900 - Vibo Valentia - tel. 0963/567367 - fax 0963/567552
P. IVA 02352560797 www.arpacal.it
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Acqua destinata al consumo umano
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Numero di registro:

Cliente:

Prelevato da:

Verbale di prelievo n.:

Comune:

Punto di prelievo:

Data prelievo

Data inizio analisi:

Note:
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* Determinazione eseguita sul campo (v. verbale n" 1g5 del Reg. lnt. ASPW)

Data accettazione: O9./O6/2OL6
Datanneanarisi: ..ii/iÈZ?ii9................................

IL RESPON

Zona lndustriale -Località Aeroporto - 99900 Vibo valentia - Tel. e Fax 0963 567367;
e-mail: chimico.w@arpacal.it

Parametro
Valore 1

Incertezza
Unità di misura Metodo Valore Limite

D.Lgs. 31/2001 e smi
lonc. ioni idrogeno 6,6 Unità pH Potenziometrico APAT 2060 > 6,5 e <9,5
Sonducibilità 505 US/cm 20"C conduttimetrico APAT 2030 2500 us/cm 20'C

3olore <10 Hazen Visivo APAT 2020A Accettabile per i consumatori e
sènza varia2ioni anomale

Torbidità 0,1 NTU Turbidimetrico APAT 2110 Accettabile per i consumatori e
sen2a vafiazioni anomale

\mmonio (NHo*) <0,1 mc/L Cromatografico APAT 3030 0,5 mg,/L
{itriti (NO2-} <0,02 r.E/L Spettrofotometrico APAT 4O5O 0,5 mg,/L
Cloro residuo libero i Tracce mg/L Valore consigliato O,2 mg /L
Fluoruri (F-) 0,27 m8/L Cromatografico APAT 4020 1,5 mg/L
3loriti {ClOr-} <50 pelL tss. cBB.037.REV(x) 7OO ltgtlL
3loruri {Cl-) 36 m8/L Cromatografico APAT 4020 25O mg/L
Vitrati {NOj-) 34 m.EIL Cromatografico APAT 4020 5O mg/L
;olfati (sO42-) 38 mE/L Cromatografico APAT 4020 25O mg/L
iodio (Na.) 40 m8/L Cromatografico APAT 3030 200 mg/L
)otassio (K*) 3 mc/L Cromatografico APAT 3030

Vlagnesio (Mg") L7 mg/t Cromato8rafico APAT 3030

Calcio (Ca2*) 44 mg/L Cromatografico APAT 3030

Note: ll Presente GPPono figuarda escluJivamenÎe il @mpiore peryenuto al laboretofio. Non può 6serc fipfodotto panialme nte, né usato pef scopi pubblicitari, se non previa
questo laboratodo.

lvalori di incedezza elesa mtenúi n€l present€ dmmento sono relativi ad un livello di probabitirà p=95% e un fafrqe di copenura k=2
lempioni sftop6tia prova, se nd diveEamente chielo dalcli€ntq sono sm.hitidopo femissirne d€l Rappdo di prda.
I controcampioni diempioni reSolamenteri aúo cmsed.tiper 60gE. dall'emissione delR.ppdo di prwe, salvo diff€renti ac@rda@n it ctient€



Data: 16/06/2016
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DIPARTIMENTO PROVINCIAI,E D I CATAIIZARO
SETTORE TECNICO

SERVIZIO LABORATO RIO CHIMICO

RAPPORTO DI PROVA N' I6CZL87LC/OI

Acqua destinata al consumo urnano
1871 (556 W)
ARPACAL Uffrcio Accettazione campioni DAP VV
ASP Vibo Valentia
185
Joppolo
F.P. Via Minerva" 15 Loc. Caroniti
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Campione di:
Numero Registro:
Cliente:
Prelevato da:
Verbale di prelievo no:
Comune:
Punto di prelievo:
Data prelievo:
Data inizio analisi:

Note:

09t06/20t6
14t06/2016

Data ricevimento:
Data fine analisi:

Parametro Valore *
fncertezza

Valore limite
D.Lgs 31/2001

Unità di misura Metodo

Ferro < 5 0 200 pclL Metodo Intemo

Dr.ss

Via Lungomare - Loc. Mosca (Zona Giovino - Porto) - 88 100 Catanzaro - tel. 0961 .3 I 469 , fax 0961 .738689
P. IVA 02352560797 www.arpacal.it


