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SPRAWOZDANIE Z BADAN NR o / 1£/B/2019

Klient / nazwa i adres / :  Zaktad Gospodarki Komunalnej w Scinawie Sp. z 0.0.
Lasowice 48, 59 - 330 Scinawa.

Przedmiot badania : probka wody do spozycia.

Pochodzenie/opis probki : probka wody przeznaczonej do spozycia, probka wody podawanej, ujecie wody,
budynek SUW, ul. Krélowej Jadwigi 2, Scinawa.

Podstawa badan : Umowa nr 2/2019 z dnia 07.01.2019r. (Zlecenie wewnetrzne laboratorium nr
6/Z/B/2019 z dnia 07.01.2019r.)

Data pobrania probki

podana przez klienta :

Probkobiorca : probke pobrat klient.

01.04.2019r.

Sposob pobrania probki  brak danych. Probke pobrat klient.
podany przez klienta :

Stan probki : probka odpowiednia do badan.
Protoko! pobrania probki @ brak.

Data przyjecia probki
do LZ PGM Sp. z c.0.:

01.04.2019r.

Numer kodowy probki : 280 ZB.

Wyniki badan zestwiono w tabeli nr 1 na stronie nr 2.
Skréty :
1. LZ PGM Sp. z 0.0. - Laboratorium Zakiadowe Przedsiebiorstwa Gospodarki Miejskiej Sp. z 0.0.
Rozdzielnik SPRAWOZDANIA Z BADAN :
@Klient -1 egz.
2.LZPGM Sp.zo0.0. - 1 egz.

Wyniki badan odnoszg sie wytacznie do badanych obiektow.
Niniejsze Sprawozdanie z badari nie moze by¢ bez pisemnej zgody Laboratorium powielane fragmentarycznie,
lecz tylko w cafosci.
Klient ma prawo do reklamacji pisemnej oraz ztozenia skargi pisemnej lub ustnej w ciagu 14 dni od otrzymania
Sprawozdania.
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Tabela nr 1. ZESTAWIENIE WYNIKOW BADAN DO SPRAWOZDANIA NR 507 1Z/B/2019
Czasi Data Newyzsza
Wskazni d N - — " fi Jednostka Wwnik konania dopuszczalna warto$c
skaznik badany orma lub procedura badawcza | temperatura rriiary ynik | wy ! walkabnitka w probce
inkubaciji badania wody *
Y
i ; PN-ENISO9308-1:2014- | 24nh 00 min |. 01.- 02.04. )
Escherichia coli (Q ) 12/A4:2017 - 04 36°C = 2°C jtk/100 ml 0 2019r. 0 jtk/100 ml
. . " | PN-ENISC9308-1:2014- | 24 h 00 min |. 01.-02.04. .
Bakterie grupy coli ( Q) 12/A1:2017 - 04 36°C + 2°C jtk/100 ml 0 2019r. 0 jtk/100 ml
Enterokoki ;
y ) 483 h 00 min | . 01.- 03.04. :
(pacuorko(ug:c; katowe) PN - EN ISO 7899 - 2 : 2004 36°C + 2°C jtk/100 ml 0 5010r 0 jtk/100 ml
Ogodlna liczba 1 bez
mikroorganizmow . 72h 00 min | . 01.-04.04, ; ;
W 22°C2°C po 68+4h PN - EN ISO 6222 : 2004 29°0 4 2°C jtk/1 ml 2019r n|epraw1§+owych
(Q) [0;77 zmian
Adnotacje :

Q - wyniki oznaczone tym znakiem sg akredytowane przez Polskie Centrum Akredytacji ( PCA ) i sa zamieszczone w Zakresie
Akredytacji nr AB 694, decyzja Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Polkowicach nr 18/18 z dnia 15 stycznia
2019, zatwierdzajgca system jakosci prowadzonych badan wody przeznaczonej do spozycia w Laboratorium Zaktadowym AB
694,

* - wymagania mikrobiologiczne, jakim powinna odpowiada¢ woda przeznaczona do spozycia przez ludzi - wg Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 7 grudnia 2017 roku {Dz.U.z 2017r. poz.2294).

** _ niepewnos¢ rozszerzong pomiaru U wyznaczono dla poziomu ufnosci p = 95 % i wspdtczynnika rozszerzenia k = 2, na
podstawie Specyfikacji Technicznej PKN - ISO/TS 19036 : 2011.

jtk - jednostki tworzace kolonie.

Uwagi : ,
Badana woda pod wzgledem wyzej wykonanych analiz spetnia wymagania okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w
sprawie jakosci wody przeznaczone] do spozycia przez ludzi ( Dz. U. z 2017r. poz.2294.)

Uwaga zamieszczona w niniejszym sprawozdaniu nie jest objeta akredydacia.

Sprawozdanie opracowata: Sprawozdanie autoryzowata:
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