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Identyfikacja miejsca pobrania

Wodocigg Golice, Golice ul. Jasna 11 - kurek czerpalny.

Rodzaj prébki

Woda do spoiycia

Rodzaj monitoringu

) Ki
Badania wtasne, parametry , mikro” St dcsIca0ng ploutl

Bez zastrzeien

Numer prébki

3059/25 Nr protokotu pobrania

2217/25

Prébka pobrana zgodnie z normga

= 1 4 . A2 .
PN-ENIS0-13458:0007 Probka pobrana i dostarczona przez:

RT - pracownik laboratorium
LabStar

Data / godz. pobrania 08.07.2025 godz. 11.35 Data /godz. przyjecia prébki 08.07.2025 godz. 15.00
Data rozpoczecia badania 08.07.2025 Data zakoriczenia badania 10.07.2025
WYNIKI BADAN
- 5 Wymagania | Parametr zgodny

Lp. Badany parametr Metoda badawcza Status Jednostka Wynik badania 1) / niezgodny 2)

Nal e
3, | Neisadzic) prawdopagobna PN-EN SO 9308-2:2014-06 AZ | NPL/100mI 0 0 zgodny

liczba bakterii grupy coli

Najbardziej prawdopodobna .
2 liczba bakterii Escherichia coli PN-EN 1SO 9308-2:2014-06 AZ NPL/100 mi 0 0 zgodny
3. Liczba Enterokokdéw katowych PN-EN I1SO 7899-2:2004 AZ jtk/100 ml 0 0 zgodny

LEGENDA:
#A"-metoda objeta zakresem akredytacji PCA.

L -metoda objeta systemem jakoéci, zatwierdzona przez P:

Sanitarnego w Stargardzie, nr Decyzji HK.903.79.1.2025 z dn.20.06.20;

25r.

1) Podstawa stwierdzenia zgodnedci 2 wymaganiami: Rozponadxenlt Ministra Zﬂrowua Dz.U. poz. 2294 2 dnia 07.12.2017 r. w sprawie jakoici wody do spotycia przez ludzi.
2) Stwierdzenia 2godnoéci 2 wymaganiami zgodnie z pkt.4.2.1 ILAC-G8/2018, z zastosowaniem zasady prostej akceptacji.

Wyniki badan odnosza sie wylacznie do badanej prébki.

Bez pisemnej 2gody laboratorium sprawozdanie nie moie by¢ powielane inaczej jak tylko w caloéci.

Sprawozdanie zawiera 1 ponumerowang strone.

Data sporzadzenia sprawozdania:
11.07.2025

Imig i nazwisko oraz podpis osoby autoryzujacej i zatwierdzajacej sprawozdanie z badafi: Joanna Olejnik
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Signed by /
Podpisano przez:

Joanna Olejnik
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