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Comune  di: TOCCO DA CASAURIA
	Denominazione area di accoglienza :

 Campo Sportivo Via Vasto Piano
Coordinate :42°12'30"
      13°55'00"    S. R.:       
Provincia 
: Pescara
Comune
: Tocco da Casauria
Località
: Capoluogo
Indirizzo
: Via Vasto Piano
CAP: 65028

cd. ISTAT:  013068042

	Dati di riferimento per la Protezione Civile

 FORMCHECKBOX 
  R      FORMCHECKBOX 
  D

Telefono
:      
Cellulare
:      
Fax
:      
Frequenza radio:      
tx     
rx   Mhz

e-mail
:      
WEB
:      
Personale riferimento:

     
     
     


Nome
Cognome
Qualifica

	N° Progressivo area 
: 

013
068
 042      AA
0001





Regione
  Provincia   
      Comune

Area 

Caratteristiche dell’area

Area sottoposta a Convenzione :  FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No
Area istituita con atto formale:  FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No
Area Inserita in PRG:  FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No
Altitudine  ( s.l.m.)    
  : 350m


Superficie (mq) 

: 9000
Tipologia suolo 
: A




Possibilità espansione
:   FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No
     %

Destinazione d’uso p.:  H




Struttura


: A
Capacità ricettiva

N° evacuati

: 4500



N° soccorritori
 
: 360
N° posti tenda att.

: 750



N° posti roulotte att.
: 150
N° posti container att.
: 75



Disponibilità posti letto 
:      
Strutture a servizio dell’area

Tipo di struttura
: Z




Superficie coperta

: 600mq

Servizi igienici 
: 20




Presenza Generatori
:   FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No
Mensa

:   FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No



Capacità pasti/h

:      
Forniture e sottoservizi

Acqua potabile 
Allaccio alla rete:  FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No
Distanza di allaccio : ACA FORMTEXT 

     
m
Ente gestore:
Energia elettrica 
Allaccio alla rete:  FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No
Distanza di allaccio : ENEL FORMTEXT 

     
m
Ente gestore:
Gas 
Allaccio alla rete:  FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No
Distanza di allaccio : COGERVAP FORMTEXT 

     
m
Ente gestore:
Acque reflue
Allaccio alla rete:  FORMCHECKBOX 
 Sì   FORMCHECKBOX 
 No
Distanza di allaccio : ACA FORMTEXT 

     
m
Ente gestore:

	Responsabile:
     
     
Sindaco

Nome

Cognome
               Qualifica

Telefono
:      
Cellulare
:      
Fax
:      
Frequenza radio:      
tx     
rx   Mhz

e-mail
: 
WEB
:      
Provincia
:      
Comune
:      
Indirizzo
:      
CAP 
:      
	Detentore:
Amministrazione
Comunale
     

Nome

Cognome
              Qualifica

Telefono
: 085880533
Cellulare
:      
Fax
: 0858809118
Frequenza radio:      
tx     
rx   Mhz

e-mail
: comtocco@libero.it
WEB
: www.comune.toccodacasauria.pe.it
Provincia
: Pescara
Comune
: Tocco da Casauria
Indirizzo
: Via Municipio, 13
CAP 
: 65028


	Note:      





















Data aggiornamento: |_|_|.|_|_|.|_|_|    Fonte Dati: _________    Rilevatore dati: ___________    Inserimento dati: _________    |_|  
1/1

