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SPRAWOZDANT E NR FzlFW.54.313.2015
Z BADAT( PR6BKTWODY

Strona 1 z 1

tom2a, dnia 2015-04-18

il

NAzwA r ADREs KLTENTA: Gmina Zb6ina,18 - 416 Zb6ina, ul. tomiyfiska 64

ZLEcENTE / zAM6wterure NR: RpW2991/2016
Rodzaj i adres urzqdzenia lub lr6dla wody: wodociqg Zb6jna
Miejsce i punkt pobrania / identyfikacja pr6bki/-ek przez klienta: SUW Zb6jna
Rodzal pr6bki/-ek: jednorazowa

Data i todzina pobrania pr6bki/-ek: 2016.04.72 godzina 11:00
Pr6bkg/-ki pobral (a): Pawel Bartlirlski - p16bkobiorca klienta, zaiwiadczenie potwierdzajqce przeszkolenie z dnia 23.10.2007 r.

wydane przez WSSE w Warszawie
Plan pobierania pr6bki/-ek: z dnia 16.12.2016 r.

Procedura pobierania pt6bki/-ek stosowana przez pobierajqcego: PN-lSO 5667-5:2003, PN-EN ISO 5557-1:2008, PN-EN ISO 5567-3:2013
Pr6bke/-ki dostarczyl (a): Pawel Bartlidski
Data igodzina prrylqcia pr6bki/-ek: 2016.04.12 godzina 12:00

OPIS, STAN, IDENTYFIKAOA PR6BKU.EK:
Stan pr6bki/-ek: bez zastrzeie6, temperatura wewnEtrz termotorby 4,5oC
Opis I ldentyfikacja pr6bki/-ek: woda przeznaczona do spoiycia, pr6bka dostarczona w naczyniach przygotowanych przez OL PSSE wtomiy
kod pr6bki nadany przez laboratorium: 562/W

Data wykonania badadl 12.04.2016 r.

MT.ODSZYASYSTENT
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Autoryzowat: ........i.r.t\,. Kfuaulaa.Sniarnwlra.......
funkcja, imiq inazwisko, podpis

r) wg rorporzqdzenia Ministra Zdrowla r dnia 13 llstopada 2015 r. w sprawle lakoJci wody pneznaczonej do spoiycia prrez ludzl (Dz. U. r 2015 r. poz. 1989),
2l akceptowalny pnaz konsument6w i bez nleprawidlowych zmian,

"-'- nie dotycry danego ornaczenia

normalnego rapewnia prawdopodobieilstwo rozszerzenia w pnyblireniu 95%. Podana wanoJd niepewnoJci nie uwrtlqdnia etapu pobierania pr6bki.

1. Wyniki i zwiqzana r nimi niepewnoJd odnoszl siQ wyltcznie do badanej/-ych pr6bk/-ek.
2. Bez pisemne, ztody Pailstwoweto Powiatoweto lnspektora Sanitarneto w tomiy sprawordanie nie moie byd powielane inacre, ni, tylko w caloaci.
3. Kllent ma prawo do skargl (reklamacji) w clegu 14 dni od daty ottzymania sprawozdania.
4. Laboratorium nie ponosi odpowiedtialnoJcl za pobieranie i transport pr6bek.
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WYNIKI BADAN FIZYKOCHEMTCZNYCH I ORGANOTEPTYCZNYCH

Lp. Parametr Procedura badawcza Jednostka

Nrrwylsr dopu3zealnc
.ld.nl./

dop6tolna alG3y
wrrlotcll)

Kod(yl pr6bkl/-ek

s62lW
2 3 5 6

1 Banvaz) PN-EN ISO 7887:20L2 metoda D mgll Pt 25t5*

Fl lPO42lR-Ol Wydani. nr lO

KONIEC

Data obowiqzywania: 07.01.2015
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