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Pfedavaci protokol - Zivotni prostfedi

Predavaci protokol je jedinec¢ny komunikacni nastroj mezi laboratofemi ALS a Vami, naSimi klienty. Spravné vyplnény predavaci protokol je tou nejefektivnéjsi cestou, jak predat
Vase pozadavky do nasi laboratore. Spravné vyplnény formular zaruci, ze se vzorky bude nakladano v souladu s Vasimi specifickymi pozadavky a vysledky budou odevzdany

spravné osobé a v pozadované |hiité. Tento navod Vam pomiize pfedavaci protokol spravné vyplnit. Cisla jednotlivych odstavcil koresponduji s &isly pokynii na druhé (zadni)
strané predavaciho protokolu.

CAST 1: INFORMACE O KLIENTOVI

Tato ¢ast musi byt vyplnéna pro identifikaci a porovnani Vasich kontaktnich tdaju s udaji, které jsou vlioZeny v informaénim systému laboratofe.

ALS Laboratory Group
ALS

NEVYPLRUJTE

NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE KOD NEBO NAZEV ANALYZY  (Viz zadni strana 9)

DODACi ADRESA ALS Czech Republic, s.r.o.
Na Harfe 336/9, 19000, Praha 9

CGeska Republika

Analyza 1
‘Analyza 2
‘Analyza 3
Analyza 4
Analyza 5
Analyza 6
Analyza 7
Analyza 8
Analyza 8
Analyza 10
‘Analyza 12

KONTAKTNI INFORMACE  TEL +420 284 081 645
FAX +420 284 081 635

customer.support@alsglobal.com
www.alsglobal.eu

INFORMACE O PROJEKTU  (Viz zadni strana 3-7)
INazev projektu

Cislo nabidky

Cislo objednavky

uméno vzorkate, misto vzorkovani

2viastni podminky skiadovani
[Expresni dodaci termin? Ne | Standardni termin (7-10 pracovnich dn)

Ano || Expresni termin:
(Exorosnt piiiatek.Eéto pokyny oo woinéni)

NAZEV VZORKU  (Viz zadni strana 8)

ZAKRIZKUJTE POZADOVANE ANALYZY  (Viz zadni strana 10)

PREDAVACi PROTOKOL

Prosim, vyplite tento formul4 Gitelng. NeupIng, &i necitelng vypinény formulsF mze vést ke zdrzenipSid
formuléfe potvrzujete, Ze jste byli seznameni s Obecnymi smiuvnimi podminkami uvedenymi na z3

uméno firmy
[Kontaktni osoba

[zmana kontaktni

Cislo PP (pro vyhledani klienta)

Jméno firmy

KONTAKTNi A KORESPONDENCNI UDAJE

© KONTAKTNI UDAJIE
e Vzdy vyplite nazev firmy a/nebo Vase
jméno.

(Viz zadni strana 1) 1

Kontaktni osoba

e Nedoslo-liknéjaké zménévkontaktnich

Zména kontaktnich adaju * Nel”

Anol

Udajich, které jsou nezbytné pro

* v pfipadé "ano" Vas budeme kontaktovat

Telefon

Tetefon
[Kontaktni adresa
Email 1

Email 2

uméno firm

[Kontaktni osoba

[zména kontaktni

Fakturaéni

reportovani vysledkl (kontaktni adresa,
telefon, e-mail), zaskrtnéte okénko

Kontaktni adresa

“Ne” u polozky “Zména kontaktnich

IEmaiI 1

udajd”. V takovém pfipadé neni nutné

Email 2

tyto Udaje vypliovat - pro reportovani

FAKTURACNI ADRESA - pokud se li$i od kontaktni

[Jméno firmy

vysledki budou pouzity kontaktni
Udaje, které jsou zaregistrovany

(Viz zadni strana 2)

Email

MATRICE
(a)

Kontaktni osoba

v informacnim systému laboratore.

Zména kontaktnich udaji *

Ne I

Anol”

e Pokud néjaka zména v kontaktnich

* v pfipadé "ano" Vas budeme kontaktovat

Faktura¢ni adresa

Udajich nastala, oznacte “Ano” a

Email

vyplnte vSechny nezbytné (daje

(kontaktni adresa, telefon, e-mail). Nas
utvar zakaznické podpory Vas bude
kontaktovat pro ovéfeni novych tdaju.

PODPISY  (Viz zadni strana 16)

NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE
Podpis Kiienta PP pecet (nepovinné) Prijato laboratofi Datum a as

[~ Neporusena

NEVYPLNUJTE
Zadal

NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE

Datum ‘Schvalil

Datum

[Datum a as vypinéni Kiientem: [~ Porusena

I™ Nepouzita

[Stav dodavky

Teplota pri doruceni

Nepovinné informace.
Hodin pres 8°C

oOC

a) PV (Pitna voda), RV (Povrchova voda), 2V (Podzemni voda), OV (Odpadni voda), IV (Primyslova vodalkapalina), Z (Zemina), K (Kal), O (Odpad), E (Emise), I (imise), B (Jiné - uvedte)
b)  F (Hoflavé), J (Jedovate), | (Infekéni), Z (Ziravé), V (Vybusné)

www.alsglobal.cz
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@ FAKTURACNI UDAJE

e Pokud nedosSlo ke zméné fakturacni adresy, oznacte
okénko “Ne” u polozky “Zména kontaktnich udajd”.
V takovém pfipadé neni nutné tyto uUdaje vypliovat.
K odeslani faktury budou pouzity kontaktni idaje ulozené
v informacnim systému laboratore.

e Pokud doslo ke zméné fakturacni adresy, oznacte “Ano”
a vyplite vSechny nezbytné ddaje. Nas dtvar zdkaznické
podpory Vas bude kontaktovat pro ovéfeni novych tdaju.

SOoLUTIONS AIGHT PARTINER




© NAZEV PROJEKTU

4]

e

ALS

CAST 2: INFORMACE O PROJEKTU

INFORMACE O PROJEKTU

e Uved'te nazev

Nazev projektu

(Viz zadni strana 3-7)

ALS Laboratory Group

ALS

projektu- Cislo nabidky

Cislo objednavky

CiSLO NABIDKY

Jméno vzorkare, misto vzorkovani

e Vyplite Cdislo

Zvlastni podminky skladovani

platné cenové

KTU

nabidky, podle

Expresni dodaci termin?

Ne I Standardni termin (7-10 pracovnich dnti)

O 00 060

které ma Ano | Expresni termin:
7 -1 (Expresni pfiplatek, &téte pokyny pro vyplnéni)
byt zakazka
’, Zvlastni podminky skladovani
vyfakturovana. s

e Pokud Ccislo cenové nabidky neuvedete, bude
fakturace a dalsi podminky zpracovani zakazky
vychdzet ze vSeobecnych obchodnich podminek
a ceniku ALS, bez ohledu na ostatni sjednané
podminky a lhaty.

IMENO VZORKARE, MiSTO VZORKOVANi
e Vyplite jméno vzorkare a misto vzorkovani.

e Pokud tyto udaje nevyplnite, bude na protokolu o
zkousce v kolonce “Vzorkar” uvedeno “-------- “

ZVLASTNi PODMINKY SKLADOVANI

e Vyplite specidlni pozadavky na dobu archivace
vzorku (muze byt zpoplatnéna). Standardni
archivacni doba je 4 tydny pro kapalné vzorky a
12 tydnu pro pevné vzorky od pfedani vzorku do
laboratore.

EXPRESNI DODACI TERMIN

e Vyplite pozadovany termin pro predani
dnl po dodani vzorkl do pfislusné ALS pobocky.
e Pozadujete-li kratsi termin dodani,

termin.

vysledkd.
Standardné jsou vysledky reportovany do 7-10 pracovnich

prosim, zasSkrtnéte
moznost “Expres” a zdaroven vyplate Vami pozadovany

Expresni dodaci termin?

NAZEV VZORKU

Republika

420 284 081 645
420 284 081 635

er.support@alsglobal.com
hisglobal.eu

Ne | Standardni termin (7-10

I"OLNUJTE  NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE

(Viz zadni strana 3-7)

Qunich dni)

Ano | Expresni termin:

(Exprosni pripiatek, &bte pokyny pro ol

(Viz zadni strana 8)

PODPISY  (Viz zadni strana 16)

PREDAVACIi PROTOKOL

Prosim, vypliite tento formulF itelng. Nedplng, & negitelné vypinény formulsF mize vést ke zdrzeni vasich pozadavkd. Pouzitim tohoto
formulare potvrzujete, Ze jste byli seznameni s Obecnymi smluvnimi podminkami uvedenymi na zadni strané formulare a souhlasite s nimi.

KOD NEBO NAZEV ANALYZY  (Viz zadni strana 9)

Analyza 1
Analyza 2
Analyza 3
Analyza 4
Analyza 5
Analyza 6
Analyza 7
Analyza 8
Analyza 9
Analyza 10
Analyza 11
Analyza 12

ZAKRIZKUJTE POZADOVANE ANALYZY

(Viz zadni strana 10)

NEVYPLNUJTE ~ NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE

Cislo PP (pro vyhledani klienta)

Strana z

KONTAKTNi A KORESPONDENENI UDAJE  (Viz zadni strana 1)
[Jméno firmy

Kontaktni osoba

[zména kontaktnich tdaji * Nell Anol P *v pfipadé "ano" Vas budeme kontaktovat
[ Telefon

Kontaktni adresa

Email 1

Email 2

uméno firmy
Kontaktni osoba

Ne I

[zména kontaktnich udaji * Ano | *v pfipadé "ano" Vas budeme kontaktovat
Fakturacni adresa

Email

MATRICE
(a)

'VZORKOVANI Poéet

Ab’ POZNAMKY  (Viz zadni strana 11-15)

Datum Cas vzorkovnic

Podpis klienta:

PP pecet’ (nepovinné) Prijato laboratori Datum a cas

NEVYPLNUJTE

NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE
Zadal Datum

Schvalil Datum
I~| Neporusena
Datum a cas vypinéni Klientem: I~ Porusena [Stav dodavky Teplota pii dorucent Nepovinné informace
I Nepouzita Hodin pres 8°C O O
a) PV (Pitna voda), RV (Povrchova voda), ZV (Podzemni voda), OV (Odpadni voda), IV (Primyslova vodalkapalina), Z (Zemina), K (Kal), O (Odpad), E (Emise), I (Imise), B (Jiné - uvedte)

e V pfipadé expresnich objednavek jsou dodaci Ihity garantované za pfislusny pfiplatek viz tabulka.

Ve stejny den | + 200% | 1 pracovni den | + 100% | 2 pracovni dny | + 50% ‘ 3 pracovni dny | + 30%

e Expresni objedndvky je mozné zpracovat pouze v pripadé, kdy to umoznuje technologicka doba analyzy,

proto prosim expresni objednavky konzultujte se zaméstancem ALS pfi pfedani vzorka.

www.alsglobal.cz



ALS

CAST 3: INFORMACE O VZORCICH A ANALYZACH

© NAZEV VZORKU

® Vyplite ¢itelné nazvy vzorkd
tak, jak si prejete, aby byly
uvedeny v protokolu o
zkousce.

@ Mate-li vice vzorkd, pouzijte
dal$i formulafr. V takovém
pfipadé ocislujte jednotlivé
formulare do pravého
horniho rohu (1 ze 2, 2 ze
2, atd.). Hlavicku dalSich
formulard jiz neni nutné
znovu vypliovat.

© KOD NEBO NAZEV ANALYZY
® Vyplnte pozadované analyzy
zadanim  pfislusnych  koédu

z ceniku ¢i nabidky. Zadanim spxvného kodu
umoznite presnou identifikaci pozadovansg analyzy a
tim pfedejdete moznym problémam ¢i nes

zpracovani vzorkd.

@ ZAKRIZKUJTE POZADOVANE ANALYZ

(050)

ro vypinéni)

Podpis Klienta

Prosim, e tento formula itelné. Neu
formuls#€potvrzujete, Ze jste byli seznamery

Analyza 1
Analyza 2
Analyza 3

1

2

3
a4
5
6

“Analy:
‘Analy:
‘Analy:
Analyz:
‘Analy:
‘Analy:

Analyza 4

Analyza 5

Analyza 6

Analyza 7
Analyza 8
Analyza 9
Analyza 10

Analyza 11
Analyza 12

Datum a ¢as vypinéni Klientem:

e U kazdého vzorku oznacte kfizkem pozadovanou

analyzu.

® MATRICE
® Zvolte matrici vzorku ze seznamu v zapati formulare - viz. bod a).

m Schvalil

a) PV (Pitna voda), RV (Povrchova voda), ZV (Podzemni voda), Of

NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE

Datum

Nepovinné informace
Hodin pres 8°C

JOol®

www.alsglobal.cz




Podpis klienta:

ALS
CAST 4: INFORMACE O VZORKOVANI

PREDAVACiI PROTOKOL

Prosim, vyplite tento formulsF Gitelné. Neiipin, &i negitelné vypinény formulaF muze vést ke zdrzeni vasich pozadavki. Pouzitim tohoto
formulafe potvrzujete, ze jste byli seznameni s Obecnymi smiuvnimi podminkami uvedenymi na zadni strané formulafe a souhlasite s nimi.

h ALS Laboratory Group
ALS
IDODACI ADRESA

Ceska Republika

[KONTAKTNI INFORMACE  TEL +420 284 081 645

ALS Czech Republic, s.r.o. ATR ORKOVA Pote n
Na Harfe 336/9, 19000, Praha 9 a Da 3 orkor] 4 “

Cisto PP (pro vyhledani kienta)

Strana z

Fipade \gno" Vs budeme kontaktovat

FAX +420 284 081 635

customer. com

www.alsglobal.eu

Nazev projektu

Cisto nabidky

Cisto objednavky

Fipadé "ano” Vas budeme konWtovat

[Zv14stni podminky skiadovani

[Expresni dodaci termin? Ne | Standardni termin (7-10 pracovnich dnii)

Ano [ Expresni termin:

(Expresniprpata izt oty o

ALS

oy NAZEV VZORKU  (Viz zadni strana 8)

) POZNAMKY (Viz zadni strana 11-15)

PODPISY  (Viz zadni strana 16) 16

Datum a ¢as vyplInéni klientem:

Datum a as

I~ Neporusena

NEVYPLNUJTE  NEVYPLNUJTE

NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE NEVYPLNUJTE

‘Schvalil

[Datum a Gas vypinéni Kiientem: [~ Porusena tav dodavky
N

Honies 5 cO

a) PV (Pitna voda), RV (Povrchové voda), ZV (Podzemni voda), OV (Odpadni voda), IV (Primyslova vodalkapalina), Z (Zemina), K (Kal), O (Odpad), E (Emise), I (Imise), B (Jiné - uvedte)

® VZORKOVANI

® Vyplnte datum a cas odbéru vzorku.

® Pokud nevyplnite datum a cas odbéru vzorku, uvede laboratof datum pfijmu vzorku do laboratore jako

datum odbéru vzorku - toto datum se pak objevi na protokolu o zkousce v hranaté zavorce.

® Uvedete-li pouze datum odbéru vzorku, bude ve zpravé o testovani uveden cas odbéru vzorku 00:00.

POCET VZORKOVNIC
® Uved'te pocet vzorkovnic pro dany vzorek.

NEBEZPECNE VLASTNOSTI

® Uved'te, prosim, informace o moznych nebezpecnych vlastnostech nebo kontaminaci.

® Vyberte kod ze seznamu v zapati formulare - viz. bod b).

DULEZITE UPOZORNENI

Znaceni vzorkd a vzorkovnic

Vsechny vzorky predané do laboratofe musi byt fadné a
citelné oznaceny.

Popis jednotlivych vzorkovnic musi odpovidat informacim v
predavacim protokole.

Vzorky s chybéjicim predavacim protokolem, s nedplnymi
udaji na predavacim protokole nebo s nepresnym oznacenim
na vzorkovnicich budou uskladnény v oddéleni prijmu
vzorku, dokud klient nedoda chybéjici informace. Datum
prijeti vzork( se pocita ode dne, kdy klient dodal veskeré
informace potfebné k identifikaci vzorkl a jejich zadani do
laboratorniho systému.

Baleni a transport vzorku

VSechny vzorky musi byt pfepravovany v dobre tésnicich
vzorkovnicich a baleny ve vhodnych prepravnich boxech,
aby se zabranilo jejich vyliti, pfipadnému poskozeni, rozbiti,
mozné kontaminaci a znehodnoceni identifika¢nich $titkl
na vzorkovnicich. Vzorky by mély byt dusledné oddéleny dle
matric.

Objednavka vzorkovnic

Vzorkovnice a prepravni boxy mohou byt objednany na
e-mailové adrese:

customer.support@alsglobal.com

® POZNAMKY
® V pripadé potreby uvedte dopliujici informace
o vzorku.

@ DATUM, CAS A PODPIS KLIENTA
® Uvedte datum vyplnéni formulafe a formulaF
podepiste.

www.alsglobal.cz



