
LKS-Landwirtschaftliche Kommunikations-,

und Servicegesellschaft mbH

August-Bebel-Straße 6

O E-Mail

Fax

 Post (zzgl. 3,60 € Gebühr)

09577 Niederwiesa Tel.: 037206/87-187, Fax: 037206/87-188

Debitor* .................................................................... Tel.:*.................................... Fax: .......................

Betrieb*..................................................................... Email: ..................................................................

Straße*...................................................................... Datum der Probenahme: …..............................

PLZ*................Ort*...................................................

Angebotsnummer: ………………………………………..

Probe 1: Probe 6:

Probe 2: Probe 7:

Probe 3: Probe 8:

Probe 4: Probe 9:

Probe 5: Probe 10:

Entnahmedatum:

Bitte entsprechende Felder ankreuzen:

O  Abklatschplatte O Gesamtkeimzahl aerob, mesophil*, Enterobacteriaceae*

O  Tupferprobe O Listeria monocytogenes

O  Luftkeimmessung O Gesamtkeimzahl aerob, mesophil* 
O Hefen und Schimmelpilze*

O  Scherbeneis

O  Sterilkontrolle Verpackungsmaterial

O Enterococcus spp.
zusätzlich wählbare Einzelparameter

als Tupferproben*:

O Clostridium perfringens

O Clostridium botulinum

O E. coli

O Ich möchte keine Bewertung der Analysenergebnisse (Konformitätsbewertung). Bitte beachten Sie, dass dies zu Mehrkosten führt.

O Ich möchte keine Vergabe an ein Fremdlabor. Dies führt dazu, dass die angebotene Untersuchung nicht durchgeführt werden kann.

* Nicht- akkreditierte Methoden

Bezeichnungen: * 

O Koloniezahl bei 22°C und 36°C, coliforme Bakterien, E. coli,  

O Enterokokken, Pseudomonas aeruginosa

O Schimmelpilze*

O Hefen

O Schimmelpilze

O Bacillus cereus

O Pseudomonas spp.

O Sonderwünsche: 

www.lks-mbh.com

email: luw@lks-mbh.com

Untersuchungsauftrag - Lebensmittel: Prozesshygiene

* auszufüllende Pflichtfelder

Probenehmer : ....................................................

gültig vom 24.03.2024 bis 31.03.2025

O Gesamtkeimzahl aerob, mesophil*, Enterobacteriaceae*

O  Tupferproben-HeimtierfutterproduktionO Salmonella spp., Enterobacteriaceae*

O Salmonella spp.

Unterschrift des Einsenders:…………….……………… 

Hinweise zum Datenschutz und zur Verarbeitung Ihrer Daten finden Sie unter: https://www.lkvsachsen.de/footernavi/datenschutzerklaerung/

Es gelten die AGBs in der aktuell gültigen Fassung.

24032024_PBGS Lebensmittel-Hygiene
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