WASSERLABOR Datum: 09.04.2025
Formular 33 Revision: 04
Wasserlabor Seite: lvonl
Probenahme aus wasserfiuhrenden Systemen von Dentaleinheiten
Mikrobiologische Untersuchung nach RKI
Einsender/ Entnahmedatum: Probenehmer:
Objekt:
Laboreingang:
Labor-Nr. Kennzeichnung der Probenbeschriftung Uhrzeit Anmerkung
Probenahmestelle
KBE bei 36 °C + Legionellen
Anzahl PE-Flaschen: (250 ml) mit Natriumthiosulfat |:| Pseudomonas aeruginosa
Unterschrift Probenehmer:
Geschrieben: Dr. J.-C. Greie Uberpriift: A. Hannig Genehmigt: Dr. J.-C. Greie gultig ab:
09.04.2025 09.04.2025 09.04.2025 09.04.2025
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