[bookmark: _Hlk32582453]       _________________________                                                                                                                                                                                                                                              
                 (шифр образца)                                                                                                                                            	
Приложение  __-_____  к сопроводительному документу №___-___ от   «07» апреля 2020 г.

Наименование образца лук севок

на соответствие требованиям ГОСТ 30088-93 Посевные качества
                                                      (ГОСТ, ОСТ, ТУ и др. НД)  
Масса образца   2 кг
Условия доставки и состояние образцов автотранспорт, целостность упаковки не нарушена
 _____________________________________________________________________________________________

	Исследуемый показатель
	Методика выполнения испытаний (НД)
	Выбор показателя
	Погрешность
метода

	Срок проведения испытаний

	Внешний вид
	
		V	
	-
	[bookmark: _GoBack]

	Наличие вредителей
	
	V
	-
	

	Наличие болезней
	
	V
	-
	

	Группа лука
	
	V
	-
	

	Отход
	
	V
	-
	

	Примеси
	
	V
	-
	


Оставляю право выбора оптимального метода/методики испытаний образцов за
    испытательной лабораторией.

	Да                Нет

Испытания провести согласно области аккредитаци	 
1.ОА «Росаккредитация»	

2. ОА «Семстандарт»  [image: ]

3. Вне ОА                           

    Возможность привлечения субподрядных организаций

                                                                                                               Да                 Нет
  _ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ __ _ _ _ __ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ __ _ _ _ 

Линия отреза

Заказчик*                                               _____________    ______________________
                                                                        (подпись)               (расшифровка подписи)    

Сотрудник отдела             
 приема материала                               _____________        __Иванов И.И.__
                                                                  (подпись)                (расшифровка подписи)    
             
Анализ   проведен:              ТР                                
                                                                  ____________        _______________________
                                                                     (подпись)                (расшифровка подписи)    


Дата «______» _______________________20___г.  
* при ГЗ подпись ставит сотрудник отдела приема материала
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