
241 ZS Rev. 1 REGISTRO DI STAZIONE (comunicazioni e protocollo messaggi) fg 
.............. 

di 
......... 

EMERGENZA ESERCITAZIONE denominata 
........................................................................................................................................................................................................  

 
nel Comune di  : ......................................................................  Provincia  .......................... 

 
 

Centro Trasmissioni : .....................................................................................località :........................................................................ 

 
Operatore 

(1) 
....................................... 

 (2) 
No......................... 

(3) 
data  ........ / ......... / ........... 

(4) 
ora  ........... 

(5) 
No. ...... 

(6) DA :.................................................................................... 
..................................................................................................... 

(7) A : .................................................................................. 
................................................................................................ 

(8)Testo: ......................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
(9)   Firmato : ........................................................................... 

(10)          Freq. / Ch. :  
....................................... 

AM - FM - USB - LSB 

Ricevuto 
Trasmesso 

 
Operatore 

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

 
No. ......................... 

 
data  ........ / ......... / ........... 

 
ora  ........... 

 
No. ...... 

DA :...................................................................................... 
..................................................................................................... 

A : ...................................................................................... 
................................................................................................ 

Testo: ........................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
Firmato : ........................................................................... 

Freq. / Ch. :  
....................................... 

AM - FM - USB - LSB 

Ricevuto 
Trasmesso 

 
Operatore 

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

 
No. ......................... 

 
data  ........ / ......... / ........... 

 
ora  ........... 

 
No. ...... 

DA :...................................................................................... 
..................................................................................................... 

A : ...................................................................................... 
................................................................................................ 

Testo: ........................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
Firmato : ........................................................................... 

Freq. / Ch. :  
....................................... 

AM - FM - USB - LSB 

Ricevuto 
Trasmesso 

 
Operatore 

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

 
No. ......................... 

 
data  ........ / ......... / ........... 

 
ora  ........... 

 
No. ...... 

DA :...................................................................................... 
..................................................................................................... 

A : ...................................................................................... 
................................................................................................ 

Testo: ........................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
...................................................................................................................... 
Firmato : ........................................................................... 

Freq. / Ch. :  
....................................... 

AM - FM - USB - LSB 

Ricevuto 
Trasmesso 

(11) 
Visto Struttura (12)Timbro Struttura 

 
                            
 
 


