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Agro Substrat/ Kompost
Kundinformation

Kundnummer hos Eurofins: Person-/Organisationsnummer*:
Namn*: Telefonnummer*:

Kontaktperson: E-post:

Adress*: Kopiemottagare e-post
Postadress™: Fakturaadress (om annan &n ovan)

IAnalysrapport och faktura sands via e-post. Onskar rapport per brev (100 kr) I:l Onskar faktura per brev (100 kr) I:l

Uppdragsmarkning:

Provinformation

Paket

pH (H,0) EC, NH,, K, Na, Ca, Mg, NOs, Cl, S,
Provmarkning HCOs, P, Fe, Mn, Zn, B, Cu, Mo, Si

410 417 1433 434

16h [7dagH.0 [CAT (41016h
pH (H,0) efter 16h stabilisering

417 7 dag
pH (H,0) efter 7 dagar stabilisering

1:5 3-5 liter
pH , EC, NH4-N, K, Na, Ca, Mg, NOs-N, CI, S,
P, Fe, Mn, Zn, B, Cu, Mo, bulkdensitet

433 H,0
Enligt: NEN-EN 13037, 13038, 13040 &
13652.

434 CAT
Enligt NEN-EN 13040 & 13651.

O Nl Ol ol Al W DN|PF

Fragor kring analyser? Kontakta oss garna: Telefon: 010-490 8410. Mail: agro@eurofins.se
Adre 0 aV pro

Brev skickas till Boxadressen: Paket skickas med foretagsutlamning till denna adress:
Eurofins Agro Testing Sweden AB Eurofins Agro Testing Sweden AB
Box 9024 Estrids vag 1
291 09 KRISTIANSTAD 291 65 KRISTIANSTAD
Observera att vi inte kan hamta paket pa utlamningsstéllen!
Analysresultaten kan komma att anvandas i underlag for statistik och forskning, som kartlégger och utvecklar svenskt lantbruk.
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