	[image: image1.jpg]0?‘ AEROLAB





	„АЕРОЛАБ“ д.о.о.

ПРЕДУЗЕЋЕ ЗА ПОСЛОВЕ ИСПИТИВАЊА И КОНСАЛТИНГА

У ОБЛАСТИ ЕКОЛОГИЈЕ

Екотоксиколошка лабораторија
Лазара Мамузића 22, 11080 Земун
ЗАХТЕВ ЗА ИСПИТИВАЊЕ ЗЕМЉИШТА



                                                                                                                    Број захтева:___________________
                                                                                                                                          (попуњава лабораторија)
	Подносилац захтева
	Назив: 
	

	
	Делатност:
	

	
	Адреса:
	

	
	Матични број:
	

	
	Телефон/факс:
	

	
	е-mail:
	

	
	Лице за контакт: 
	

	Циљ испитивања:
	 FORMCHECKBOX 
идентификовање штетних материја

  процена погодности земљишта за употребу

 проучавање ефекта атмосферских 
загађивача

  процена ефеката директног загађења земљишта

процена ефеката акумулације и ослобађање штетних супстанци на друга земљишта
  идентификација и квантификовање производа из индустријских процеса и акцидената


	Подаци о узорку:
	Захтевано узорковање  FORMCHECKBOX 
                Узорак доставља корисник  FORMCHECKBOX 


	
	Дубина узорковања:  

	
	Локација на којој се врши узорковање:



	
	Број узорака: 

	
	За узорак достављен од корисника резултати се примењују на узорак онакав какав је примљен, а  “Аеролаб“ д.о.о. се одриче одговорности за порекло узорка, припрему амбалаже, начин узорковања, начин и услове транспорта и услове чувања узорка до достављања на испитивање.

“Аеролаб“ д.о.о. не преузима одговорност за тачност и потпуност добијених информација.

	Параметри      испитивања
	Општи параметри:

 FORMCHECKBOX 
Механички састав      
 Електропроводљивост      Хумус                    
Карбонати   pH вредност      FORMCHECKBOX 
Сува материја и влага                           Степен засићености базама 
Катјонски капацитет     Хидролитичка киселост по Kappen-у                         Сума адсорбованих базних катјона по Kappen-у        Укупан азот по Кјелдалу      Лакоприступачан калијум     Лакоприступачан фосфор       Губитак жарењем    
 FORMCHECKBOX 
 Сви наведени општи параметри

Специфични параметри:
Анјони                       Масти и уља      Шестовалентни хром    Цијаниди     
Остало:____________
Тешки метали:

олово(Pb), живa (Hg), цинк (Zn), бакар (Cu), никл (Ni), кадмијум (Cd), хром (Cr) и арсен (As)  
 FORMCHECKBOX 
Према Уредби о граничним вредностима загађујућих, штетних и опасних материја у земљишту („Сл.гласник РС“,broj  30/2018, 64/2019)
 Све из Обима акредитације Аеролаб доо 
Навести које:_____________

Лакоиспарљива органска једињења:
BTEX (бензен, толуен, етилбензен, ксилен)

 халогени угљоводоници
остали ароматични  
 Навести које:_____________
Полициклични ароматични угљоводоници PAH:

 FORMCHECKBOX 
Према Уредби о граничним вредностима загађујућих, штетних и опасних материја у земљишту („Сл.гласник РС“,број  30/2018, 64/2019)

Све из Обима акредитације Аеролаб доо 

 Навести које:_____________

Полихлоровани бифенили PCB:

 FORMCHECKBOX 
Према Уредби о граничним вредностима загађујућих, штетних и опасних материја у земљишту („Сл.гласник РС“, број 30/2018, 64/2019)

Све из Обима акредитације Аеролаб доо 

Навести које:_____________

Укупни угљоводоници:

 
C6-C10                C10-C40             C6-C40 (ТРН-минерална уља)C10-C28          
Пестициди (органофосфорни, органоазотни, органохлорни):

 DDE/DDD/DDT, Линдан, Алдрин, Ендрин, Диелдрин, Дрини, HCH, Хептахлор, Хептахлорепоксид, Азинофосил, Хлордан, Атразин, Ендосулфан, Алахлор, Хексахлорбензен, Симазин, Трифлуралин, Ендосулфан
 Све из Обима акредитације Аеролаб доо 
 Навести које:_____________

Феноли:

 Све из Обима акредитације Аеролаб доо 
Навести које:_____________
Остало:

/


	Методе узорковања/

испитивања
	 FORMCHECKBOX 
 Методе из Обима акредитације број 01-214 (доступан на сајту АТС-а и лабораторије) 
 FORMCHECKBOX 
  Друге методе __________________________________________________________
                                                             (навести захтеване методе)

	Изјава о усаглашености 
	 FORMCHECKBOX 
 Не

 FORMCHECKBOX 
 Да   ___________________________________________________________________
             (навести спецификацију у односу на коју се даје изјава – закон, правилник, уредбу....

	Правило одлучивања приликом давања изјаве о усаглашености
	  FORMCHECKBOX 
  Лабораторија за екотоксиколошка испитивања „Аеролаб“ д.о.о приликом давања   изјаве о усаглашености примењује бинарно правило једноставног одлучивања (w=0) у складу са ILAC-G8:09/2019 т.4.2.1 (детаљно описано на сајту www.aerolab.rs)
  FORMCHECKBOX 
 Дефинисано у спецификацији (уредби/правилнику)
 

	Сагласност на екстерно набављену услугу  испитивања
	Обавештени смо и сагласни да се за испитивања која се не могу извршити у лабораторији „Аеролаб“ д.о.о, изврше у некој од екстерно ангажованих компетентних лабораторија, која испуњава захтеве важећег стандарда SRPS ISO/IEC 17025, а по избору „Аеролаб“ д.о.о.

	Поверљивост
	Све информације добијене у току обављања лабораторијских активности по захтеву корисника сматрају се власништвом корисника и Лабораторија не може да их учини јавним без сагласности корисника осим у случају када државни органи по директном налогу то захтевају.

	Приговори-жалбе
	По захтеву корисника Лабораторија даје на увид Процедуру за решавање приговора -жалби ПЦ 7.9.1 и одговорна је за одлуке у процесу решавања приговора. 


Датум подношења захтева: 






Подносилац захтева-корисник: ________________




                           
_________________________

ПРЕИСПИТИВАЊЕ ЗАХТЕВА (попуњава лабораторија): 
	Захтев адекватно попуњен 
	      FORMCHECKBOX 
 Да            FORMCHECKBOX 
 Не   

	Захтев додатно дефинисан
	       FORMCHECKBOX 
 e-mail       FORMCHECKBOX 
 усмено  

	Захтевана изјава о усаглашености
	        FORMCHECKBOX 
 Да            FORMCHECKBOX 
 Не   

	Спецификација правилно дефинисана
	        FORMCHECKBOX 
 Да            FORMCHECKBOX 
 Не   

	Лабораторија је оспособљена  
	        FORMCHECKBOX 
 Да           FORMCHECKBOX 
 Не 

	Лабораторија располаже ресурсима
	        FORMCHECKBOX 
 Да           FORMCHECKBOX 
 Не   


Датум преиспитивања: 





        Захтев преиспитао:     __________________





___________________________










Руководилац лабораторије
________________________________________________________________________________________________
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