LKV Sachsen-Anhalt e.V.
Angerstr. 6
LKV 06118 Halle/S.
Telefon: 0345/52149-30
Mail: mgd.labor@lkvmail.de
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Sonderprobenbegleitschein

KuhO  ZiegeOd  SchafO

Name u. Anschrift

des Betriebes:

Betriebs-Nr.: ....ccccovovvceeeveeiceeeeceeeee.. Probenahmedatums ..., Fett, Eiweil, 0
Kunden-Nr.: Anzahl der Proben: ... Laktose, Hamst.
Telefon: Zellzahl ** g
Ergebnis per: (bitte immer angeben) Keimzahl O
O Mail: Gefrierpunkt 0
(lR) *1
LI TIEFAX: oo e e Hemmstoff* % []
Schnelltest- 0
Konservierung: [J 1) ohne Hemmstoff
2 Bronopol (bla}u) Gefrierpunkt 0
[0 3) Azidol fir Keimzahl (rot) (Referenz) *' *2
Harnstoff
(Referenz) *2 O
*1 bitte immer unkonservierte Proben einsenden pH-Wert O

*2 Proben bitte vorab im Labor anmelden

Untersuchung von:

(Referenz) *2

Bemerkungen:

Den Priifbericht erhalten Sie nach DIN EN ISO/IEC 17025:2018 in vereinfachter Form. Er ist iberpriift, freigegeben und ohne

Unterschrift gliltig.

Datenschutzhinweis (DSGVO0)/Vertraulichkeit

Im Formular erhobene personenbezogene und andere Daten werden ausschlieflich zweckgebunden zur Auftragsabwicklung
erhoben. Die Speicherung erfolgt automatisiert. Die Daten werden geldscht, sobald der Zweck fiir ihre Erhebung entféllt und
ggf. gesetzliche Aufbewahrungsfristen abgelaufen sind. Gleiches gilt fiir die ermittelten Ergebnisse.

Einsicht in diese Daten haben bei Direktvermarktern (nach Anforderung) die zusténdige Uberwachungsbehdérden.

Unvollsténdig ausgefiillte und nicht unterschriebene Auftrdge kdonnen nicht bearbeitet werden.

Unterschrift

Wird vom LKV ausgefiillt

Datum d. Probeneingangs: ........ccccccceeeeiesrnenis

Dateiname: .......ccooeueeaee..

U-Datum: .....cececeeeeeeeee. Pr. Anzahl: ............

Uhrzeit: ..o

Konservierung: .................

BATCOAE: ... et ettt e ee e s e es et sta e e et ses e et ees s em e et sessen s eetsen e e st sen et st s em s et een e et eesenn s sntenn

UNterschrift: .......ocoveeeveveeiee e

Ergebnismitteilung:  Fax [I/Mail [J oo



mailto:mgd.labor@lkvmail.de

