Numero de Registro do Produtor/Empresa no CNPE:!

Produtor/Empresa

Endereco

Municipio

Estado

Telefone: ( )

Fax: (

)

E-mail

Responsavel
Técnico

Endereco

Municipio

Estado

Telefone: ( )

Fax: (

)
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DADOS GERAIS DA PARCELA

Cultivar |

Numero de Plantas |

Area 1

Responsavel |

Espagamento (m)

Epoca de poda |

Epoca de colheita |

Produtividade ‘




CROQUI DA PARCELA *

Desenhar a parcela com seus limites, irrigacao, barracao, casa. estradas, tanque de pulverizagdo, mananciais de agua, e



MONITORAMENTO DE DOENCAS

DATA/
SEMANA*

HORARIO

(INicio
TERMINO)

FERRUGEM

ANTRACNOSE

OUTRAS
DOENGA

FOLHA

FOLHA

FRUTO

*As semanas serio identificadas por numeracgio crescente a partir da data do inicio do monitoramento, lembranc
do ano corresponde a n°1.



MONITORAMENTO DE PRAGAS

DATA/ HORARIO
SEMANA*
(INiclo
TERMINO)

MOSCA DO FIGO

BROCA DO PONTEIRO

BROCA DA SECA

ARMADILHAS
AVALIADAS

MEDIA EM 10
ARMADILHAS

PLANTAS
AVALIADAS

PLANTAS
ATACADAS

PLANTAS
AVALIADAS

PLANTAS
ATACADAS

*As semanas serio identificadas por numeragéo crescente a partir da data do inicio do monitoramento, lembranc
do ano corresponde a n°1.
** Avaliar 5% das plantas da parcela. Ex: 1.200 plantas, examinar 60 plantas.
BROCA DA SECA: Com 5% da plantas atacadas, iniciar o controle quimico.
BROCA DO PONTEIRO: COM 5% das plantas atacadas, iniciar o controle quimico.
MOSCA DO FIGO: Fazer a avaliagdo em 10 armadilhas/ha. Quando for constatadas as primeiras moscas aumentar o nui
bordaduras e quando a média do numero de moscas chegar a 10 moscas em 10 armadilhas, colocar maior numero de ar



INIMIGOS NATURAIS*

Bicho lixeiro Joaninha
DATA/ HO'RARIO Tesourinha Aranha Outros
* TERMINO Ovo Larva Adulto Larva Adulto

)

*As semanas serio identificadas por numeragio crescente a partir da data do inicio do monitoramento, lembranc
do ano corresponde a n°1.



TRATOS CULTURAIS*

DATA/ ESTAGIO TRATO IMPLEMENTO JUSTIFICATIVA RESPONSAVEL
DA CULTURAL * UTILIZADO
) CULTURA
PERIODO

*CAPINA, ROCAGEM, PODA, DESBROTA, IRRIGACAO E OUTROS




ADUBAGAO - MACRONUTRIENTES*

DATA

NOME

ADUBO

TEORES %

P205

K/
K20

Ca

Mg

outro

QUANTIDADE

DE PRODUTO

COMERCIAL
G OU L/PLANTA

FORMA DE
APLICAGAO

RESPON:

*Anexar resultado da analise foliar e de solo



ADUBAGAO - MICRONUTRIENTES*

DATA

NOME

ADUBO

Teores %

Fe

Zn Mn

Cu

Co

outro

QUANTIDADE

DE PRODUTO

COMERCIAL
G OU L/PLANTA

FORMA DE
APLICAGAO

RESPON:

*Anexar resultado da analise foliar e de solo



ADUBAGAO ORGANICA*

DATA/

PERIODO

TIPO*

QUANTIDADE
(10U KG/PLANTA)

FORMA DE APLICAGAO

RESPONSAVEL

* Anexar resultado da analise foliar e de solo

** Esterco, composto e outros.

10




FITOREGULADORES

DATA/

PERIODO

JUSTIFICATIVA

PRODUTO
(nome
comercial e
principio ativo)

DOSAGEM DO
PRODUTO
COMERCIAL (g ou
ml/planta)

FORMA DE
APLICAGAO

CALDA UTILIZADA
(L./ha ou L/planta)

RESPONSAVEL
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AGROQUIMICOS

Data

Fase da

Planta

(fenolég
ica)

Previsdo
Da
Colheita
(data)

Praga
Alvo*

Justificativa

Produto
(nc** e
ia***)

Volume de calda

Total (L) L/
ha

Equipame
nto de
aplicagao

Dosagem utilizada

pc**** ja***

PH da
calda

Pe

Car

* Praga alvo = Nome da doenga ou do inseto nocivo
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**nc = Nome comercial -

*k%k

ia = Ingrediente ativo

*kkk

pc = Produto comercial



COLHEITA

Produgéao esperada por ciclo (kg/ha) :

Producgéo total da parcela (kg/ha):

Data Producao obtida/ Empacotadora/Unidade de Beneficiamento - Responsavel
Colheita CNPE
(kg/ha) (Identificagao)
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ANOTACOES/OBSERVACOES

Baseado nos trabalhos e observacdes de campo realizados e nos dados forneci
produtor, o técnico abaixo assinado declara que os dados fornecidos sédo cor

Técnico Responsavel: CREA N°

Data / / Assinatura:
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REGISTROS OBSERVAGOES

Correto
Tratamentos Fitossanitarios

Incorreto

Correto
Adubacao Mineral e Incorreto
Orgénica

Correto
Manejo da cobertura Incorreto
organica

Correto
Colheita

Incorreto

Correto
Revisdo do maquinario

Incorreto

Correto
Anadlises do solo

Incorreto

Correto
Analise foliar

Incorreto

Obs: Anexar cépia da analise foliar, analise do solo e revisdo do maquinario. O produtor que assina
abaixo declara que os dados apresentados no Caderno de Campo s&o verdadeiros.

Local e Datal|| , de de
Produtor/Empresa: || |Assinatura:|
Técnico

Responsavell| |Assinatural|

Crea n%||

Técnicodo OAC: || |Assinatura]
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VISITAS DE INSPEGAO (Auditorias)

Uso do Organismo de Avaliagdao da Conformidade - OAC

Assinatura
Carimbo
Data

Assinatura
Carimbo
Data

Assinatura
Carimbo
Data

16




	CADERNO DE CAMPO
	Informações da Parcela  –  Seção 2
	MONITORAMENTO DE DOENÇAS
	*As semanas serão identificadas por numeração c�
	MONITORAMENTO DE PRAGAS
	*As semanas serão identificadas por numeração c�
	INIMIGOS NATURAIS*
	*As semanas serão identificadas por numeração c�
	TRATOS CULTURAIS*
	DATA/
	PERÍODO

	ADUBAÇÃO -  MACRONUTRIENTES*
	ADUBAÇÃO -  MICRONUTRIENTES*
	ADUBAÇÃO ORGÂNICA*
	DATA/
	PERÍODO

	FITOREGULADORES
	DATA/
	PERÍODO

	AGROQUÍMICOS
	COLHEITA
	Uso do Organismo de Avaliação da Conformidade - 


