CUADERNO DE
CAMPO DE
TOMATE A

CAMPO



DATOS DEL PROPIETARIO / RESPONSABLE DEL PREDIO

APELLIDOS:

NOMBRES:

CEDULA DE IDENTIDAD:

DIRECCION POSTAL:

LOCALIDAD:

DEPARTAMENTO:

SECCION JUDICIAL:

TELEFONO:

FAX:

PREDIO Ne:

DATOS DEL TECNICO RESPONSABLE

APELLIDOS:

NOMBRES:

CEDULA DE IDENTIDAD:

DIRECCION POSTAL:

TELEFONO:

FAX:

Fecha de firma del contrato:

Fecha de entrega del cuaderno de campo:




INFORMACION DEL PREDIO

SUPERFICIE
TOTAL DEL PREDIO (has):
EN PRODUCCION (has):
BAJO INVERNACULO (has):
CULTIVOS

A CAMPO (ha):

BAJO INVERNACULO (ha):

FUENTE DE RIEGO

Tajamar, pozo, arroyo:




CARACTERISTICAS DEL CUADRO

SUPRFICIE:
ANO 1999 ANO 2000 ANO 2001
CULTIVOS
REALIZADOS
EN EL CUADRO
ALMACIGO
VARIEDAD FECHA de SIEMBRA COMPOSICION DEL SUSTRATO

TRATAMIENTOS FITOSANITARIOS Y FERTILIZACION FOLIAR

EN FEFAMGiDAD HORAS
FECHA CARENCIA PRODUCTO UTILIZADO DOSIS /100 It DE
TRABAJO

NUTRICIONAL




OBSERVACIONES

ADQUISICION DE PLANTINES

LUGAR DE ESTADO DE LOS PLANTINES
COMPRA FECHA VARIEDAD (bueno, regular o malo)

N° DE
PLANTINES

OBSERVACIONES




PREPARACION DEL SUELO

FECHA

ACTIVIDADES
(arada, disqueada, encanterado, colocacién de riego, etc.)

HORAS DE
TRABAJO

HORAS
TRACTOR

INFORMACION ANALISIS DE SUELOS (adjuntar

copia del analisis)

FERTILIZACION DE BASE

FECHA

FERTILIZANTE ORGANICO

FERTILIZANTE QUIMICO

TIPO

kg

TIPO

kg




TRANSPLANTE

TIPO de
MARCO de | DENSIDAD . HORAS DE
FECHA| b ANTACION | (plantas/m?) | CONPUCCION UMIEJI;S\BO TRABAJO
MANEJO DEL CULTIVO
CECHA ENCARADO DESBROTE DESHOJE

(hs de trabajo)

(hs de trabajo)

(hs de trabajo)




FECHA

ENCANADO
(hs de trabajo)

DESBROTE
(hs de trabajo)

DESHOJE
(hs de trabajo)




DATOS DEL ANALISIS DE AGUA

FERTIRRIEGO

FECHA

FERTILIZANTE

PRODUCTO APLICADO

kg




FECHA

FERTILIZANTE

PRODUCTO APLICADO

kg




INFORME DEL ESTADO DE LA MAQUINARIA DE
APLICACION Y CALIBRACION DE LA MISMA
(adjuntar informe)




TRATAMIENTOS (FITOSANITARIOS Y
FERTILIZANTES FOLIARES)

FECHA

ENFERMEDAD
PLAGA
FERTILIZACION

PRODUCTO
APLICADO

CANTIDAD
APLICADA

It
agual/cura

HORAS
DE
TRABAJO

HORAS
TRACTOR




FECHA

ENFERMEDAD
PLAGA
FERTILIZACION

PRODUCTO
APLICADO

CANTIDAD
APLICADA

It
agual/cura

HORAS
DE
TRABAJO

HORAS
TRACTOR




VISITAS DEL TECNICO ASESOR

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:




VISITAS DEL TECNICO ASESOR

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:




VISITAS DEL TECNICO ASESOR

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:




VISITAS DEL TECNICO ASESOR

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

Recomendaciones:

FIRMA DEL TECNICO:




VISITAS DEL COORDINADOR DE CAMPO

FECHA:

TECNICO:

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL TECNICO:




VISITAS DEL COORDINADOR DE CAMPO

FECHA:

TECNICO:

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL TECNICO:

FECHA:

TECNICO:

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL TECNICO:




COSTOS VARIABLES

COSTOS DE AGROQUIMICOS

INSECTICIDAS COSTO TOTALEN $

FUNGICIDAS COSTO TOTAL EN $

OTROS PRODUCTOS UTILIZADOS COSTO TOTALEN $




COSTOS VARIABLES

FERTILIZANTES DE BASE

COSTO TOTAL EN $

FERTILIZANTES FOLIARES

COSTO TOTALEN $

FERTI - IRRIGANTES

COSTO TOTAL EN $

OTROS GASTOS

(semilla, cafos, hilo, sustrato, etc):




