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Sprawozdanie z badan Nr: 1623/09/2013/F/1
Zleceniodawca: Gminne Przedsigbiorstwo Komunalne EKO-RASZYN Sp. z 0.0., ul. Unii Europejskiej 3, 05-090 Raszyn

Protokél pobrania/odebrania

1623/09/2013 H

(A) - metodyka akredytowana przez PCA Nr: AB 1095

Numer probki: ~ 713/10

Ocena probki:  bez zastrzezen

Miejsce pobrania/odebrania probki:
Punkt pobrania / opis Zleceniodawcy:
Przedmiot badania:

SUW Miklaszewskiego
Kurek czerpalny - studnia nr 2

woda przeznaczona do spozycia

Pochodzenie probki: SUW
Rodzaj ujgcia: -
Data i godz. poboru: 02-10-2013 12:55
Pobranie probek: (A) PN-ISO 5667-5:2003 Probkobiorca:  Pracownik JARS
Transport probek: JARS Sp. z o.0.
Data rozpoczgcia badan: ~ 03-10-2013 H Data zakonczenia badan: ~ 04-10-2013 H
Badany parametr Metodyka badania w/g Lab. | Jedn. Wymagania Wynik Niepewnos$¢
(%)
Smak (A) PB-05/LF, wyd. 8 z dnia LL |TFN MZ-2 <1 _
05.04.2013
Akceptowalny Akceptowalny
Zapach (A) PB-05/LF, wyd. 8 z dnia LL |TON MZ-2 <1 _
05.04.2013
Akceptowalny Akceptowalny
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* badanie nieakredytowane wykonane u podwykonawcy

*(A) badanie akredytowane wykonane u podwykonawcy objete zakresem akredytacji Laboratorium Badawczego
** - niepewnosc rozszerzona metody przy poziomie ufnosci ok. 95% i wspétczynniku rozszerzenia k=2

MZ-2 - wymagania wg Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dn. 29.03.2007 r. (Dz.U.2007.61.417) z pézniejszymi zmianami

Wyniki odnosza sie wytacznie do badanych probek . Niepewnos$¢ wynikéw podaje sie w sytuacji, gdy ma to znaczenie dla miarodajnosci wynikéw badan lub zgodnos$ci z wyspecyfikowanymi
warto$ciami granicznymi oraz kiedy okreslone jest to w uzgodnieniach z Klientem.
Sprawozdanie zawiera wyniki badan prébek w iloci: 1 szt i bez pisemnej zgody laboratorium nie moze by¢ powielane inaczej, jak tylko w catosci.
W ciggu 14 dni od otrzymania sprawozdania z badan Klient ma prawo do reklamacji.

OCENA ZGODNOSCI Z WYMAGANIAMI:

Probka (probki) w badanym zakresie odpowiada (odpowiadajg) wymaganiom okreslonym powyzej.

Uwagi:

Sprawozdanie sporzadzono w 1 egz.

Egz.Nr 1 : Zleceniodawca

Kopia egz. Nr 1 - Archiwum w/m

Miejsce wykonywania badan: Lt - Lajski, LK - Mystowice

KONIEC SPRAWOZDANIA

Sporzadzono dnia: Autoryzowal: Zatwierdzit: Podpisano:
Kwasniewska Monika -
07-10-2013 Zca KIEROWNIKA Kwalifikowanym podpisem 7@”‘0“” ko
Laboratorium Fizykochemicznego )
elektronicznym.
mgr Justyna Orlowska
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