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	Nazwa i adres wnioskodawcy
	Miejscowość, data


PROTOKÓŁ

KOMISYJNEGO POBRANIA PRÓB

	Nazwa wyrobu (typ/model/odmiana/symbol):

	

	

	

	

	

	Data pobrania próby:

	Sposób pobrania (z partii produkcyjnej, z magazynu, itp.):

	

	

	Data produkcji:

	Liczność próbki:

	

	

	

	


Zostałem poinformowany o sposobie pobrania prób wyrobów do badań laboratoryjnych.
	              Komisja pobierająca próby:
	                      Podpisy:

	          1. .............................................................................................
	                1. .............................................................................................

	          2. .............................................................................................
	                2. .............................................................................................

	          3. .............................................................................................
	                3. .............................................................................................


