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ul. Jasna 10, 65-470 Zielona Gdra

tel. /68/ 325-46-71 w.229
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4,,///:\\\ S o SPRAWOZDANIA Z BADAN Egzemplarz Nr 1
il W L____/ NR OL-2952020/LMiP URZA T}trﬁnﬁ/stmgf*v
AB 622 z dnia 24.09.2020 w i nDlG.’UI(_._‘Q )
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A Nazwa klienta: Gmina Bobrowice 2Q ,
Bobrowice 131, 66-627 Bobrowice o 09 ZGZU
A Identyfikacja zlecenia / umowy klienta Zlecenie z dnia: 23.09.2020
Sygnatura wewnetrzna zlecenia/ umowy OL-LMiP.900.86.2020 R —

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

A Data pobrania probki: 23.09.2020 L.dz. .o

Informacje dotyczace pobierania probek

4 Numer protokotu pobrania: S/28/20

5 Identyfikacja probkobiorcy: przedstawiciel Powiatowej Stacji Sanitarno -
Epidemiologicznej w Krosnie Odrzaniskim - K.Lutycz

Opis, stan i identyfikacja obiektu badania

4 Przedmiot badania: probki wody do spozycia
Probki wody z wodociggu wiejskiego Dychéw

A Stan probek: prawidtowy

Data dostarczenia do badania

23.09.2020

Data wykonania badania

23.09.2020 —25.09.2020

Data sporzadzenia uzupetnienia

25.09.2020

Wyniki badan
Nr probki
Parametr Metoda badawcza Jednostka OL1011"S” ——
A . e . 1
N'Ilej.sce polirgma SUW Dychéw — woda uzdatniona parametryczna
probki:
Liczba enterokokow
katowych 0 0
Metoda filtracji PN-EN ISO 7899-2: 2004 jtk/100 ml
membranowej
8 dane pozyskane od I\llenta
! Zgodnie z rozporzad Ministra Zdrowia z duia 7 grudnia 2017r. Dz.U. z 2017r., poz. 2294.
Nr proébki
Parametr Metoda badawcza Jednostka OL-10127S” OL-1013”S” OL-10147S”
A Miejsce pobrania Stacja uzdatniania Stacja uzdatniania Stacja uzdatniania
pr()bki: wody w Dychowie — | wody w Dychowie — wody w Dychowie —
studnia nr 3, studnia nr 2, studnia nr 5,
woda surowa woda surowa woda surowa
Liczba enterokokow
katowych 0 0 0
Metoda filtracji PN-EN ISO 7899-2: 2004 itk/100 ml
membranowej
A dane pozyskane od klienta
Osoba autoryzujaca sprawozdanie z badan: Zatwierdzit
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1. Gmina Bobrowice, Bobrowice 131, 66-627 Bobrowice (1 egzemplarz)

2.ala

Koniec sprawozdania

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

Klient ma prawo do reklamacji w ciagu 21 dni od otrzymania sprawozdania.

Wyniki badan odnosza sig wytacznie do badanych obiektow.

Sprawozdanie z badan bez plsemnej zgody Powiatowej Stacji Sanitarno- Epidemiologicznej
w Zielonej Gorze nie moze by¢ powielane inaczej, jak tylko w catosci.




