Kontrolldossier fiir Suisse Garantie Most- und Brennobstproduzierende
ohne 6kologischen Leistungsnachweis bzw. nicht-landwirtschaftliche Betriebe

Hinweis: Das Kontrolldossier ist vollstandig auszufillen und Lieferscheine oder Empfangsbestatigungen (z. B. Waagscheine) zwingend aufzubewahren und im Falle einer Kontrolle in Kopie zusammen mit dem

entsprechenden Kontrolljournal an die Kontrollstelle zu Gbermitteln. Die Kontrolldossier sind mindestens funf Jahre lang aufzubewahren. In Kursiv jeweils ein Beispiel

Parzellenverzeichnis

Amtliche . . Name des Péchters (=Bewirtschafter Unter- | Flache in Aren oder An-
Name der Parzelle Name des Eigentiimers . Pflanzdatum Angebaute Kulturen
Parzellen-Nr. nutzen) falls vorhanden zahl Baume
Nicht vorhan- Hausparzelle 1 Marianne Muster - 5 2003, Hochstamm Mostdpfel
den 2012 Hochstamm Mostbirnen
Dingungsjournal
Diingung inkl. Kompost- und Hofdiingergaben Nahrstoffgehalt in % bzw. kg/m3 bei o
enge
unverdiinnter Giille bzw. kg/t bei Mist &
. L Kg Diinger/Parzelle | Kg Diinger/ha
Diingungs- Flache in Aren oder | . .
Name des Anwenders Parzelle Obstart, Sorte . Diingername (Handelsname) N P.0s K0 Mg m3 Giille/Parzelle m3Giille/ha
datum Anzahl Baume
t Mist/Parzelle t Mist/ha
27 2.5 7.5 150

30.05.2023

Marianne Muster

Hausparzelle 1

Div. Mostdpfel

5

Ammonsalpeter + Mg




Pflanzenschutzjournal

Herbizide / Fungizide / Insektizide / Akarizide /
. . Behangsregulierung Wartefrist .
Anwendungs- Flache in Aren oder Begriindung der Behandlungen
Name des Anwenders Parzelle, Obstart . Dosierungshin- des
datum Anzahl Baume L . (Angabe des Schadenerregers)
Produkt (Zulassungsnummer, W-Nummer) | weis in % oder |Wirkstoffs
kg/ha
14.04.2023 Marianne Muster Hausparzelle 1, Mostdpfel 5 Airone Garten, W-7443 Konzentration: | Vor der Schorf des Kernobstes
Vor der Bliite. 0.169 % Bliite
Ernte- und Verkaufsjournal
Artikel Menge Verkauf
Erntebeginn . . Lieferdatum
(Bsp. Brennkirschen, Mostapfel etc.) (kg) Abnehmer
13.10.2023 Mostdpfel, Sorte Rewena, Remo 14.10.2023 1000 kg Mosterei Muster AG
Vorname: Name: Strasse: PLZ und Ort:

Ort, Datum: Unterschrift des Betriebsleitenden:



https://www.psm.admin.ch/de/schaderreger/10366

