
ZAKLAD WODOCTAGOW r KANALTZACJT
W I-OMIANKACH SP. Z O.O.

ul. Rolnicza 244,05-092 Lomianki
LABORATORIUM BADANIA WODY T SCTBTOW

ul. Wlo5ciari ska 22a, 05 -092 tr-om ianki
tel.: 664- 1 62- 64 4; e-mail: I aboratori um@zwik- lom ianki. pl

AB 1563

Sprawozdanie z badafinr 12512021

DANE KLIENTA
nazwa: Zaklad Wodoci4g6w i Kanalizacji w tr-omiankach Sp. z o.o.

tr-omianki, dnia 20.05 .2021

NIP: 1181782170

adres: ul. Rolnicza 244. 05-092 Lomianki

aiirel korespondencyjny: ul. Rolnicz a 244, 05 -092 tr omianki

ter: 122) 751 35 04 fax (22) 751 70 35 e-mail: -

DOTYCZY ZLECENIA/UMOWY NR: I lU 12021

INFORMACJE DOTYCZACE BADANEGO OBIEKTU

badany obiekt: pr6bka wody do spoZycia / p+ebkarreCy /prebka+ieiek6*-*

miejsce pobrania pr6bki: Stacja Uzdatniania Wody, ul. Fabryczna22,tr omianki

punkt pobrania pr6bki: kran na wyjSciu wody uzdatnionej

{qta,iigodzina pobrania pr6bki: 18.05.2021 godz. 10:35

norma wedlug kt6rej pobrano pr6bkg: PN-ISO 5667-5:2017-l0A; PN-EN ISO 19458:2007^

temperatura pr6bki bezpoSrednio po pobraniu: 11,4 oC,

temperatura pr6bki po dostarczeniu do laboratorium: 71,2"C

r o dzaj po branej pr6bki : j edno razowa, Aoilefla* *

imig i nazwisko pracownika Laboratorium pobieraj4cego pr6bkg: Milena Kamiriska

n1mer pr6bki (nadany przez Laboratorium): 12 I 0 5 I 2021 lW lM
.ddla. i :Eodzina przyjEcia pr6bki w Laboratorium: 1 8.05 .2021 godz. I 0 : 5 5

stan pr6bki w chwili przyjEcia: zgodnylniagedny* zv'rymaganiami

data rozpoc zEcia badah: I 8.05.202 1

data zakonczenia badari : | 9 .0 5 .2021

m i ej sce wykonywan ia dzialalnoS c i I ab oratoryj nej :

- badania - siedziba laboratorium

- pobranie pr6bki - podane w informacj ach dotycz4cych badanego obiektu

A - metoda akredytowana
* niepotrzebne skreSlii
x* niepotrzebne skreSlii, opisai spos6b otrzymania pr6bki zloZonej:

Wyniki odnoszq sig wyl4cznie do pr6bek dostarczonych przez Klienta lub pobranych najego zlecenie.
Sprawozdanie sporz4dzono w 2 egzemplarzach.
Bez pisemnej zgody Laboratorium, sprawozdaniezbadah nie moze byi powielane inaczej niZ w caloSci.
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Sprawozdanie z badafi nr 12512021

WYNIKI BADAN ZLECONYCH DO WYKONANIA

badany wskaZnik metoda badawcza j.m.
wynik

z niepewnoSci4

Pomiarul)

najwyZsza
dopuszczalna

zawarloS(2)

PH:) 
E PN-EN ISO 10523:2012 7,6 + 0,2 6,s - 9.s

PrzewodnoSi elektryczna
wlaSciwa w 25"C4) ^

PN-EN 27888:1999 pS/cm 929 + 46 2500

Mangan A PB-01 wydanie 3 z dnia27.04.2018 r. vcll poniZej 30 50
Zelazo ^ PN- I SO 6332:200 I + Ap. 1 :20 1 6 -06 u.s/l 24 +3 200
Barwa5) A PN-EN ISO 7887:2012 p.6+Apl :20 15-06 mg/l Pt 6+ I 15 #

MgtnoSi A PN-EN ISO 7027-1 :2016-09 NTU6) 0,34 + 0,07 1,0 n

Smak PN-C-04557:1972 akceptowalny
Zapach PN-C-04557:1972 akceptowalny

Liczba bakterii grupy coli A PN-EN ISO 9308-2:20 l4-06 NPL/100 ml- 0 0

Liczba Escherichia coli A PN-EN ISO 9308-2:20 14-06 NPL/100 ml- 0 0
l) Podane wartosci niepewnosci stanowiq niepewnoSi rozszetzon4przy poziomie ufnoici 95% i wspolczynniku rozszerzeniak=2.2) WartoSci wg Rozporz4dzenia Ministra Zdrowia z dn. 7 grudnia2OlT r. (Dz.tJ.2017, po2.2294).
3) Temperatura ponriaru 19,5 'C.
4) Korekta poprzez automatyczn4 kompensacjg temperatury. Temperatura porniaru 19,4.C.

') pH pomiaru 7,7.
6) NTU: FNU.
# - Akceptowalna,/akceptowalny przez konsument6w i bez nieprawidlowyclr zmian. W przypadku barwy: poZqdana wartosi tego parametru

w wodzie w kranie konsumenta - do l5rng Pt/I. W przypadku mgtnosci: zalecany zakres wartoSci do 1,0.
A - badanie akredytowane.
- 

- wynik uzyskany metodq najbardziej prawdopodobnei liczby
[.aboratorium ponosi odpowiedzialnoSt zawszystkie inforrnac.le przedstawiane w sprawozdaniu zbadai,poza inforrnacjami dostarczonymi przez
klienta (inforrnacie uzyskane od klienta s4.jednoznacznie wskazane na pierwszej stronie sprawozdania z badari).

sporz4dzil sprawozdanie :

Mlodsrv Specialista ds. Analiz'{-/.p< \-
mgr Monika Sob6tka

autoryzuj 4cy sprawozdan ie :

Kierownik
Laboratorium BadaniaWodv i SciekOw

T, D--JA.
Tomasz Drozdowski

(czytelny podpis) (czytelny podpis)

KONIEC SPRAWOZDANIA

Wyniki odnosz4 sig wyl4cznie do pr6bek dostarczonych przez Klienta lub pobranych na.jego zlecenie
Sprawozdanie sporzqdzono w 2 egzemplarz-ach.
Bez pisemnej zgody Laboratorium, sprawozdanie z badair nie moze byc powielane inaczej niz w s4f6gs1.
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