
Kundnummer: * Fakturamottagare: (obligatoriskt om det ej är samma adress som för rapportmottagare) Provtyp: 
X Bevattningsvatten

Avtalsnummer/Offertnummer: * OBS! Lämnas inget avtalsnummer tillämpas listpris

Namn: *

Adress: * Ev. avropsnummer: (inköpsorder)

Postnummer: *

Telefon arbete/mobil: * Kopiemottagare (e-post adress):

E-post adress:

Journalnummer Provtagningsdatum och klockslag: * Temperatur:
(ifylles av lab)

* Obligatoriska uppgifter

Provtagare: * Tel nr: *
Analyspaket: Flaskor: ID:

1. Bevattningsvatten (BEV) (Alkalinitet, Ammonium-kväve, Fluorid, Fosfor, Hårdhet, Klorid, Konduktivitet, COD, 250 ml plastflaska, 50 ml plaströr PSL76
 Nitrat-Kväve, Nitrit-nitrogen, Permanganatförbrukning, pH, Totalhårdhet, Al, B, Fe, Ca, K, Sl, Si, Cu, Mg, Mn, Mo, Na, S, Zn) Övriga upplysningar:

2. Bevattningsvatten (BEV_2) (Alkalinitet, Ammonium-kväve, Klorid, Konduktivitet, Nitrit-kväve, pH, 250 ml plastflaska, 50 ml plaströr PSL7G
Al, B, P, Fe, Ca, K, Cu, Mg, Mn, Mo, Na, S, Zn)

3. Hygienisk undersökning av bevattningsvatten (BEV MICRO) (E.Coli, Enterokocker, Salmonella) 3 st 500 ml steril plastflaska PSLD3

Eurofins Environment Testing Sweden AB
Sjöhagsgatan 3, Port 1 
531 40 LIDKÖPING
www.eurofins.se

Kundsupport Environment : 010-490 8110 
E-post: info.environment@eurofins.se

Ort: *

Uppdragsgivare = rapportmottagare Fakturauppgifter
Företag: *

1. (BEV) 2. (BEV_2) 3. (BEV_MICRO)

             Bevattningsvatten

Objekt/Provets märkning: *

Kundens projekt/uppdragsnummer: (för rapport och fakturauppgifter)

Önskade analyser/analyspaket: *

http://www.eurofins.se/
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