
Zał. nr 4 do umowy 
 

PROTOKOŁU BADANIA KOŃCOWEGO NR .....................   

  

  

  

  

 Nazwa Wykonawcy ( pieczęć)  

  

Nazwisko i imię badającego: 

Data rozpoczęcia badania wstępnego  Data rozpoczęcia badania końcowego  
( rok, m-c, dzień):  ( rok, m-c , dzień)  

    

Nr wsadu: 
............................ Nr zespołu:............. Nr jednostki archiwalnej:  ..............  

Obiekt Wyhodowane gatunki/rodzaje grzybów Wyhodowane bakterie  
(nr strony, 
karta, 
oprawa) (nazwa gatunku, rodzaju) ilość kolonii  

Ilość kolonii 
(niepoliczalne)  

Ilość 
gatunków  

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

     

     

     

Oświadczam, Ŝe w oparciu o wstępne i końcowe badania mikrobiologiczne dezynfekcję 
uwaŜam za SKUTECZNĄ/ NIESKUTECZNĄ ( niepotrzebne skreślić ) 

Poziom stęŜenia mieszanki w aktach po kwarantannie wynosi: ...................... 

Data sporządzenia 
protokołu Podpis badającego  Podpis przedstawiciela Wykonawcy  
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