@ @ @ 'F Laboratoires

Avez-vous des
commentaires?
Scannez ici pour
participer a un
sondage rapide!

9770 Route Transcanadienne
St-Laurent, Québec
H4S 1V9

www.agatlabs.com
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A l'usage exclusif du laboratoire

Condition & I'arrivée : Bonne [ ]  Mauvaise (voir notes) [_]
Température a I'arrivée :
No de travail AGAT :

Chaine de tracabilité = Analyses alimentaires

Tél.:

514.337.1000 - Sans frais: 1.866.417.5227 - Téléc.: 514.333.3046

Notes :

. . Délai d’analyse requis pour la chimie seulement (calculés en jours ouvrables) :
Information du client ‘ yse requis p : ( ] ) Format de rapport
Les échantillons regus aprés 16 h seront enregistrés comme recus le jour ouvrable suivant p )
Compagnie : Délairégulier [ | 5a7jours Date requise : ortrart
g J q : 1 par page
Adresse : P .
élai rapide eures eures eures y:
Dél d 24 h 48 h 72h Paysage
Les échantillons pour analyse urgente doivent nous étre acheminés avant midi afin d’assurer le délai I:l plusieurs par page
Téléphone : Fax: P
_ icrobiologie
Bon de commande : Nom de projet : g
# de soumission O g H 0
; s o [ o - <
Lieu de prélévement : 3 g ] b= 0 2
S . g « 8 N = g
Envoyer le rapport a : )¢ - : T 2 = 0| g O
. 2 < [ e o @
Nom : cg:. 3 . E £ E - i % . g
) o 2 2
Courriel : 8 | & 2|5 s w 218 | 5 8
e = = N D o) b= k- 2 s
. 2 ) ~ \© 0
Courriel : O ® |0 [] 5| g 0 2 & sls|z2 9
0l s = e | & 7O g | 5 s
) & & 5 @ % Il S = .. 2
Matrice (Iégende) : Fruit/Lé Noi 2|88 S s |02 Slo| @ == 2 -
atrice (légende) : ruit/Légume,/Noix 0 Oeufs/Ovoproduit 29| z = Jzlolalg|8 | x 0l s ] A
(traité thermiquement) o - § e | [ 2| s o | S| g| @ 5| 8 n - N
Viande/Volaille A " s |k = || & °Slg| gl 2| £ T 2|2 3| o | S| § £
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) . it laiti o 2| o £ 5| ¥ sl 5| 5|2 < 2
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(traité thermiquement) embouteillée S N O Q @ T 3 = ] o ] 2
Poisson/Fruit de mer 3 Dls S| a 2 [ £ Ul s 0|z < 8 O s 27| U Ol =
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- . Produit de boulangerie, | x|k s | ~| 8 S| | o o | 8 3| 5|3 : Elol2l2s]s
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Identification de I'échantillon aaaa/mmyjj § | (precisersicomposite) | B £ | 5| 2| 2|52 &S| eS| eS| < Sl 2ls|S)e|le|E|lz|€|s|%|2
Echantillon remis par (nom en toutes lettres et signature) Date/heure Echantillon regu par (nom en toutes lettres et signature) Date/heure
= - - - - - - Page___de__
Echantillon remis par (nom en toutes lettres et signature) Date/heure Echantillon recu par (nom en toutes lettres et signature) Date/heure

No. de document: DIV-1542aF.004

Tous les produits et/ou services fournis par AGAT Laboratoires sont conformes aux termes et conditions énoncés sur https:,

litions, sauf accord contraire expressément consenti par écrit dans un document contractuel vigueur. Date de révision: 21 may, 2025


https://www.surveymonkey.com/r/3BBNSXC
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