А К Т

отбора образцов (проб) кормов, комбикормов, кормовых добавок
от «___» ___________ 20___г.
	Мною                                                                                                                                                                         

	(должность, Ф.И.О. уполномоченного лица, осуществившего отбор, наименование организации)
на (в)

	(объект (место отбора), адрес (при наличии) места отбора)

в присутствии

	                                (должность, Ф.И.О. представителя хозяйствующего субъекта, имеющего отношение к отбираемой продукции)

	отобраны образцы (пробы) продукции:

	                                                                                                                        (наименование продукции)

изготовленной, поставленной:

	                                                                          (наименование изготовителя, поставщика, адрес)



	Цель отбора образцов (проб):

	                                                            (оценка соответствия, производственный лабораторный контроль, договорные услуги, прочее)

Наименование заявителя, адрес:

	

	Отбор образцов (проб) осуществлен в соответствии с

	                                                                                         (ТНПА на метод отбора)

 на соответствие требованиям

	                                                  (ТНПА, устанавливающие требования к продукции либо перечислить показатели)



Идентификационные сведения об образцах (пробах)

	№

п/п
	Наименование 

образца (пробы),  штрих-

код продукции
	Дата изготовления (выработки) и (или) срок годности
	Вид упаковки
	Номер и размер партии (остаток 

на момент отбора), 

	Количество отобранного образца

(кг, л, шт)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	Результаты внешнего осмотра продукции:                                                                                                                                                                       

	                                                                                          (количество осмотренных единиц, описание транспортной, 



	потребительской упаковки (тары) и маркировки осмотренной продукции, наличие видимых дефектов, соответствие партии 



	продукции по качеству, упаковке и маркировке сведениям, указанным в товаросопроводительных документах)

	Условия и место хранения:

	                                                            (состояние места хранения, значения параметров микроклимата при хранении и 


	транспортировке продукции)
Отобранные лабораторные образцы (пробы)           опечатаны/не опечатаны

	                                               (ненужное зачеркнуть)

и направлены в испытательную лабораторию Гродненского ЦСМС

	Контрольные образцы                                                   отобраны/не отобраны

	                                               (ненужное зачеркнуть)

опечатаны и находятся

	                                               (указать место хранения контрольных образцов (проб))

Иные сведения:

	


Подписи участников отбора

_____________________________               ________________________       ___________________________

(должность лица, осуществившего отбор)


     (подпись)



(Ф.И.О.)

_____________________________               ________________________       ___________________________

(должность лица, присутствующего при отборе)

     (подпись)



(Ф.И.О.)
Акт отбора составлен в __ экземплярах

и направлен в Испытательную лабораторию Гродненского ЦСМС и 

______________________________________________________________________________________

(наименование организации, в которую направляется акт отбора)
Печать

Контактный телефон, e-mail, ответственного за отбор
