MODULARIO Mod. 47 (Nuovo)

ex Mar. Merc. - 229

Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti

RUOLO DI EQUIPAGGIO

gel et s GENOMINATO. S < ot e Ao e e
iscritto al N. ... delle Matricole del Compartimento

marittimo di

Roma, 2002 - Istituto Poligrafico e Zecca dello Stato - S.



TABELLA DI AKMAMENTO

Spazio sul quale incollare una copia conforme, munita di bollo e firma,
della Tabella di Armamento in vigore, approvata dalla Capitaneria di Porto

del porto di armamento




COMPARTIMENTO MARITTIMO ' . Mob. 47 (Nuovo)

( Foglio A)
, L
} Ruolo N.,* di
SERIE VI Trasoritio al n,........del Registro Copiaruoli
MINISTERO DELLE INFRASTRUTTURE E DEI TRASPORTI
DIREZIONE GENERALE PER LA NAVIGAZIONE E IL TRASPORTO MARITTIMO E INTERNO
RUOLO DI EQUIPAGGIO
del ’ ‘ :
(tipo) : (servisio) (1) : s % 2 (denominato)
inscritto nelle .matricole del Marittimo di
sotto il M., appartenente agli infrascritti proprietari, avente le seguenti caratteristiche principali:
Stazza lorda Tonnellate ( )
{cifre) . (lettere)
Slazza neila Tonnellate - ( )
x 3 {cifre) i (lettere)
SUCAFO g " ARPPARATO MOTORE
Costruito-a : ; Costruito a Dl a0 o
nell’ anno : tipo potenza o
velocitd mg. : prbpulsione combustione
tipo delle caldaie
n. delle fronti n. dei forni
potenza impianto elettrico
11 presente ruolo & composto di n............. pagine, numerate, firmate e bollate col sigillo d'ufficio.
Rilasciaio a Wi e 19
IL
-1l presente ruolo ha sostituito quello n. serie rilaseiato dal
di ' 1l ed & stato rinnovato col rﬁolo R
serie.... dal., : : di e W

{1) Da carico, da passeggeri, rimorchio, pesca, ece,



PROPRIETARI

ARMATORE E SUO RAPPRESENTANTE

DATA

| : . ARMATORE . .
ella dichiarazione ) Nome, cognome e domicilio

- . RAPPRESENTANTE. -

Nome, cognome e domlell!o

" Bollo ¢ firma

* ASSICURAZIONE DELLA NAVE

SOCIETA’ ASSICURATRICE -

TIPO DI CONTRATTO

DATA
di scadenza
del contratto .

Bollo firma .




| MopuLARIO
Mar, Mere, 284

ARMAMENTO E DISARMO

2

Mob, 47 (Nuovo)
Foglio B

Borro ® FIRMA . BoLLo £ FIrRMA
Data ar to Data armamento
e disarmo P dlinamanis Per il disarmo o disstoio Per 'armamento Per il disarmo
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ARMI E MUNIZIONI

La nave & autorizzata ad avere a bordo le seguenti dotazioni di armi e munizioni:

TASSA DI ANCORAGGIO

Bolletta doganale

Luogo del pagamento

Nu nero,

" Data

Tassa pagata

Periodo
di validith

Data .
di scadenza

Bollo e firma




CERTIFICATO DI CLASSE O DI NAVIGABILITA

Certificato
ii cui & in possesso la nave

Data
del rilascio

Navigazione
nllu quale & adibita le nave

Data di scadenza
della priina visita

" Bollo e firma

Visite di convalida

Specie della visita

Parte della nave visitata

Loculitd e data
di esecuzione
della visita -

IDu!n della prossiima scodenzo]
della volidiia del certlficate
- o dello visita dI rlnnovo

Bollo e firma

.......................................

................

CERTIFICATO DI BORDO LIBERO

Data del rilasci

'Scadenza della validita

: Bollo e firma




MODULARIO 8 ppmow woafa ) ¢ - ‘
Mar, Mere. 285 : . o § o

Mon, 47 (IV 4wo)

) ‘ Foglio C
“CERTIFICATO DI IDONEITA AL TRASPORTO DI CARICHI INFIAMMABILI O PERICOLOSI
ot o | S| v | eleefme

vaeenas peaaaia

DOCUMENTI RELA,TIVI ALLA SICUREZZA

DELLA NAVICAZIONE
' 'Rudiote!egraﬁa o rad!otetnfonm ‘o ‘

! i ! Y . -Scadenza - .
i 3 8 L i j i e = e 5t 1
Collaude o ispezione annuoals uolgu di eueugzlnf\e Pntg .d' esecuzione della prossima visita : Bollo e fitma
3
g ;
. 1o

Certificato di s.icur‘ezi.a per navi pasée;ggeri‘o di dotazionz di armamento per navi da carico

Tipo del certificato Luogo del rilascio Data di emissione | Data di scadenza Bﬂllo ¢ firma
T R [ I
Visita ai servizi di bordo \
‘Lo ; di esecuzion D dell’ o Seadade : o
 Luogo di esecuzione ata dell'esecuzione delin poieeinn siiee . | - ) .Bollo e firma




A\

VISITE PER L’IGIENE E L’ABITABILITA

Luogo di esecuzione della visita

Data della visita

Lventuali limitazioni
risultanti dal verbale di visita

Data di scadenza
della prossimavisita

Bollo e firma

VISITE ALLA CASSETTA MEDICINALI
Luogo di esccuzione della virsitn Data della visita Scadenza della visita Bollo e firma
DERATTIZZAZIONE
: ‘Derattizzazi Data della scad e
Luogo del rilascio del certificato |Data del certificato :B::;:‘?::‘Te “:e": :n:;;it:nu Eoli: e firma
ANNOTAZION1I RELATIVE ALLA TABELLA DI ARMAMENTO

y - Capitaneria di Porto Data Numerc complessivo
che ha approvata la tabella vigente di applicazione dell'equipaggio di Tabella Bollo o firma
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MODULARIO
Mar. Mere, 286

' ASSICURAZIONE. DELL’EQUIPAGGIO

4
Mon. 47 (Ngm)

Foglio.

' CASSA ASSICURATRICE DURATA a DATA- v T
- ) . _ scadenza "
FOGLI AGGIUNTI
DESCRIZIONE DEI FOGLI AGGIUNTI AL RUOLO Wil B
ALTRE ANNOTAZIONI
ESISTENZA DI STRUMENTI PRESCRITTI E VISITE RELATIVE, ECC. Tl ko
o

......

.................
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ELENCO DEL

MNuomero
progressivo

Qualifica di bordo

DATA E LUOGO DEL MOVIMENTO
E FIRMA DEL FUNZIONARIO CHE LO ESEGUE

NAVICA

ZIONE .

Imbarco

: Sharco

Mesi

Giorni

COCNOME E NOME

Titolo o qualifica

professionale




LEQUIPAGGIO

Anno di
nascita

Compartimento Marittimo

'd’inscrizione

Matricola

e categoria |

C ione di aruol
ed eventuale contratto tipo
cui si riferisce i

(Artt. 170, 171 & 328 Cod. Nav.).

‘0357 & 358 Regolamento

Retribuziona
' mensile
o parte di utile

ANNOTAZIONI
(Riferimento al turno di collocamento di prove-
i periodo di imb da eff e, dichia-

razious d’inavvicendabiliti, licenze, ecc.)

o m—




VIDIMAZIONI

Arrivato il ,.....ciiee T8 i

per ) -
in pratica il

ERTITTITIITITITOATITITI IR L) £ RPTCPPP IO

dichiarazione .di ..o

U : :
Arrivato il ..............l... Ore ...

per (2),
in pratica il B8y, e
O)...oivim. dichiarazione ch

(1)

“Arrivato il ore

per(3)
in pratica i ., [ {- S
O)........cooeoe. dichiarazione di .erseersreennes
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o Vale per la dpstiuazion‘e di

e OO S
persone f].l _equipaggio, il Comnndante com-
preso, ¢ con pasaeggeri, carico
di Tonn: oo :

b i i

il Vale per la destinaziouc di

.. Con

“persone di equlpnggxo, 11 Comandante coms

preso, ¢ con
di Tonn. ;
(i | R S

passeggeﬂ. carico

e see
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persoue dl eqmpnggm l| Cumundaule com-
pabaeggcn

preso, e ‘con

di Tonn. ........

carico

]
Arxrivato il ..t

per L
in pratica il
)

................. dichiarazione di ...
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Vale per la destinazione di ....

con

mhaemsnans

persone d1 equipaggio, il Comandante com-
| preso, e con passeggeri, carico
‘di Tonn.
di
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Arrivato il ...,

peehi..
in pratica il ,
L St dichiarazione di ...

Vale per la destinazione di ..

'  Qm ¢ dintorni la salute puhbhca & il

con

 persone di equipaggio, il Corﬁﬂndante com-’

preso, e con ..
di Tonn:: s

- passeg geri, carico
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PN voadlimmanmnt
in praucn H nmasmenn 008 negabs

Vale per-la destinazione di ..........

‘p'ers;me di equipaggio, il Comandante com-

con .
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di Tonn.
() R—

L T TP T TP T PE TV T Yy I

Qul e dintorni la aalulc pubbhca é

. passeggeri,

Gidiensdesnaneninie

T L O P PP

(5

LT T T T T P P P P P P O PUSUON

RITTTTTTTIO

(1) Numore del cegisire ursivi, — (3) Mativo dell'apprade. — (3) t1oons o ssenzan, — (l) Numero del registro 'plrlonie. =_(3) Spazlo riservato ad eventual foni o luloni




STATO CIVILE

Atti di nascita, di morte e di scomparizione in

mare, Tesinmenti fatti durante il viaggio.
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