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Fattore di copertura K=2; grado di confidenza 95%
Si dichiara che i risultati si riferiscono esclusivamente al campione sopra citato.
Il presente rapporto di prova non può essere riprodotto parzialmente senza esplicita autorizzazione della Direzione del Laboratorio
Il presente rapporto di prova è stato firmato digitalmente dal Dirigente

Piazza Aldo Moro 55012   Capannori  (LU)   E-mail:angela.tonelli@uslnordovest.toscana.it

Dipartimento Interaziendale dei Laboratori di Sanità Pubblica
Laboratorio di Sanità Pubblica Toscana Nord Ovest - Direttore: dott. Marco Vincentini
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PARAMETRO UNITA' DI MISURA
VALORE DI

 RIFERIMENTO

Conta batteri coliformi a 37°C
(MPN)

Conta Cl. perfringens (spore
comprese)

Conta Escherichia coli (MPN)

MPN/100ml

numero/100ml

MPN/100ml

0  (DLgs n.31)

0  (DLgs n.31)

0  (DLgs n.31)

RAPPORTO DI PROVA 

N° di verbale/Richiesta del ID prelievo
ID prenotazione Data prelievo
U.O./Ufficio richiedente Prelevato da
Punto di prelievo Acquedotto

Campione conforme con
S.Q.

Data accettazione

Verbale N. 12847 65263
38375 14-10-2019
UF IPN Zona valdarno - VD ANTONIO BECATTINI
FP  PIAZZA DELLA FIERA  PIAZZA DELLA
FIERA - LEVANE, 52025 Montevarchi (AR)
051

LEVANE

Campione idoneo 15-10-2019

: :
: :
: :
: :

: :

RISULTATO

0

0

0

METODICA

UNI EN ISO 9308-
2:2014

UNI EN ISO
14189:2016

UNI EN  ISO 9308-
2:2014

N° Registro: BIOACQ.2019.11277

 

 (*) prova non accreditata da ACCREDIA

Matrice: ACQUE

Tipo di campione: ACQUA CONDOTTATA.

INCERTEZZA

Data inizio analisi: 15/10/2019 Data fine analisi: 16/10/2019

Campionamento non eseguito dal Laboratorio


