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Untersuchungsauftrag / Probenbegleitschein - Biogas / Giille / Bioabfall

bei Kunden auBerhalb der BRD : USt-ldent-Nr.: | | * auszufiillende Pflichtfelder

*
KUNAEN-NIT et Datum der Probenahme® -

Betrieb™ ProbeNENMEr i ..o
StraBe™ IKunden-Nr. fiir Zusatzversand: ............cc.eee... |
PLZ* o (018 S lkunden-Nr. abweichender !
Tel:™ e FaX: weoemrrereeeeeeeeeeeneeeesesenn |RechNUNGSEMPFANGET: .ottt !
Bl e lénggkgo_ts-ﬂ[________________ l
Substrat: * Proben-Nr.:
Entnahmeort:
|:| Grundpaket 1 (pflanzliche Ausgangssubstrate)
[Ndhrstoffe, C:N-Verhdltnis, Biogas- und Methanausbeute (nach Baserga)]
Grundpaket 2 (Giille oder Girsubstrate)
[TS, oTS, pH-Wert, Gesamt-N, NH ,-N, C:N-Verhdltnis, Biogas-/Restgasausbeute]
|:| Grundpaket 3 (Diingewert von Giille oder Gérresten)

[TS, oTS, pH-Wert, Gesamt-N, NH ,-N, C:N-Verhdltnis, Biogas-/Restgasausbeute, Calcium, Phosphor,
Magnesium, Kalium, Schwefel]

Paket Nitratgebiet (Wirtschaftsdiinger oder Girsubstrate)

[TS, Gesamt-N, NH4-N, Phosphor]

|:| Zusatzpaket 1 (Prozessiiberwachung)
[fliichtige organ. Sduren (FOS), Pufferkapazitat (TAC), FOS/TAC]
Zusatzpaket 2 (Mengenelemente)
[Calcium, Phosphor, Magnesium, Kalium, Schwefel]
Zusatzpaket 3 (Spurenelemente)
[Cobalt, Molybddn, Nickel, Selen]
Zusatzpaket 4 (Schwermetalle nach Bioabfallverordnung)

[Blei, Cadmium, Chrom, Kupfer, Nickel, Quecksilber, Zink] - mit kénigswasseraufschluss

Zusatzpaket 5 (Schwermetalle nach Diingemittelverordnung)

[Arsen. Blei. Cadmium. Chrom. Chrom VI. Nickel. Ouecksilber. Thallium. Perfluorierte Tensidel
- mit Konigswasseraufschluss

|:| pH-Wert |:| Eisen |:| Bor |:| Salzgehalt

D Garsauren [Essig-, Propion-, Butter-, Valerian- und Capronsdure]
|:| Hemmstofftest |:| Clostridien |:| Diingemitteldeklaration (bitte Anhang Diingemitteldeklaration ausfiillen)
Untersuchung nach VO (EG) 142/2011 (Durchfiihrung der VO (EG) 1069/2009):

Bitte angeben: Anlage verfiigt liber eine Pasteurisierungs-/ Entseuchungsabteilung :
|:|Ja (Untersuchung von 5 Proben notwendig) I:INein (Untersuchung von 1 Probe ausreichend) O mikrobiologisches Paket
|:| Salmonellen, E.coli, Enterokokken)

|:| Salmonellen

Sonstige Untersuchungen/Besonderh@iten: ...t et sssessssessssssessssssans

( Unterschrift des Einsenders )

0O Ich méchte keine Bewertung der Analysenergebnisse (Konformitatsbewertung). Bitte beachten Sie, dass dies zu Mehrkosten fiihrt.

O Ich méchte keine Vergabe an ein Fremdlabor. Dies fihrt dazu, dass die angebotene Untersuchung nicht durchgefiihrt werden kann.

Hinweise zum Datenschutz und zur Verarbeitung Ihrer Daten finden Sie unter: https://www.lkvsachsen.de/footernavi/datenschutzerklaerung/
Es gelten die AGB's in der aktuell gliltigen Fassung.

giiltig: 02.04.2024 - 31.03.2025 240402_PBGS_BG_besch
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