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L.D.V.H.A . : . . .
Hautes-Alpes 05 Fiche de demande d'analyse service agroalimentaire-COLLECTE-
» [ Client en convention NUMERO D'ANALYSE :
O Client hors convention H A2

» Provenance de I’échantillon (Nom ou Raison Sociale et adresse compléte du demandeur) :

» Préleveur : O Tech. collecte : ......... O Demandeur (Client) O DDETSPP O Autres (apréciser) : ..........

» Réceptionnaire : .............................. Résultat URGENT O

» Date et heuredecollecte : ..........................ccoiiiiiiiininnn e Résultat a téléphoner / mail

» Date et heure d'arrivée de échantillon : .................................... Coordonnées client :

P CommMENtAITe CLICIL I ..ottt ettt e ettt et e e e e e e
P Dénomination duProduil : ...................oooi i e

» Références du produit / fabriquant :

Date de fabrication : .................ccevenne. DLC ou DDM((fabricant) © ...vvvvvieinennnnn. Lot: e,
Divers : Emballéle: ............... Ouvertle ...........oeuene. Fabricant : .........cooviiiiiiii e
DLC (apres ouverture) ............ Autres : ..ooooiiiiiiii

> Caractéristiques / Etat du produit :
OCru  OCuit O Cuisson courte (3 Pasteuris¢é [ Thermisé [ Stérilisé
3 Contient de I'amidon [ Contient créme, fromage [ Contient ceuf crus [ Contient fruits crus
O Sous vide [ Sous atmosphére contrdlée

> Echantillon prélevé : [ Froid positif 3 Congelé 3 T° ambiante 3 Chaud

» Lieu de prélévement : (3 Collecte en rayon / vente [J Collecte en production T° lors du prélévement (si demandé) : .........
» Conditions de collecte : O Par les soins de I’établissement. O Par les soins du fabricant, emballage commercial
O Par les soins du laboratoire au moyen de son propre matériel. O DDETSPP

O Par les soins du laboratoire au moyen du matériel de 1’établissement.
» Conditionnement de l'échantillon : O Pot plastique stérile [ Emballage de I’établissement (J Conserve

O Sac plastique stérile O Emballage commercial O Barquette filmée
O Emballage sous vide de I’établissement (J Autres (& préciser).........coceveveuenenennnnn..
» Acheminement au Labo par : O Tech. collecte: ... O Demandeur (Client) O DDETSPP O Laitier O Autres .........
» Température a l'arrivée : .......... °C
» Cadre/ objectif: O Autocontrole OTest de vieillissement O TIAC O Test de stabilité- Dae fin test stabilité : .............
» Demandes : O par défaut
O particuliéres : O x 5 O Broyat [ Paiement laiterie (J Analyses matiéres premieres a faire pourle :..............

O Salmonelle 3 Listeria Recherche [ Listeria dénombrement (3 STEC [ Campylobacter

3 Staphylocoques O E. Coli O3 Coliformes 30°C O Enterobactéries 0 BSR 3 Bacillus cereus

0 Micro a 30°C 3 Flore lactique (3 levures/Moisissures O Pseudomonas (3 Autres(préciser) : ...........oeoeevennnn.

O Gras / sec (3 Phosphatase
» Test de vieillissement :

O Validation O Vérification

0 Analyse 4 JO | n° dossier associé:
O Analyse a DVM : nombre d’échantillon: ......... Analyse a DVM : nombre d’échantillon : .........

O 1/3 delaDVM & 3£2°C, 2/3 de laDVM entre 6 & 11°C 3 1/3 de laDVM a 3+2°C, 2/3 de la DVM entre 6 a 11°C

3 2/3delaDVM a 3+2°C, 1/3 delaDVM entre 6 a 11°C 03 2/3 de laDVM 4 3+2°C, 1/3 de la DVM entre 6 4 11°C

O 100% a 3+2°C 0 100% a 3+2°C
Si DVM hors jour d’analyse : (J analyse a J+... ou O Congélationle .......... Si DVM hors jour d’analyse : O Analyse a J+... ou O Congélation le.........
(choix client) (choix client)

Date d’analyse : ....................o Date de changement : ................... Date d’analyse : .............c.cccoooevn... Date de changement ............... ...

» Remarque, Gnomalie CONSIALOE : ....................c...ouinuiu i e e e ettt et ettt eaa e

> Acceptation de la prise en charge par le laboratoire ; Visa du client (Uniquement pour les demandeurs d'analyses occasionnels) :

Le catalogue des analyses, tarifs, délais (précisant méthodes et accréditation COFRAC ESSAI 1-1356 dont la portée est disponible sur www.COFRAC.fr) et les conditions générales de vente sont a l'accueil du laboratoire et sur le site internet du laboratoire. Lorsqu'il
existe plusicurs méthodes analytiques, le laboratoire sélectionnera la méthode la plus appropriée. Si le cocontractant souhaite choisir la méthode analytique a utiliser parmi celles qui sont proposées par le laboratoire, I"indiquer sur la fiche de demande d'analyse. Le cocontractant est
systématiquement informé sur le rapport d'essai des normes analytiques ou des méthodes d’analyses validées par I’AFNOR qui ont été employées.
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le département

Fiche de demande d'analyse service agroalimentaire-COLLECTE-

Conservation avant analyse :

3 Conservé sous froid [ Conservé a température ambiante 3 Congelé (produit collecté congelé)

Analyse :
Analyses refaites sur échantillon de sécurité :

Remarques sur l'analyse :

Communication avec le client :
Date et Visa :

N° tel :

Détails de la communication :
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