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Erklarung des Probenehmers / der Probenehmerin

Name: Vorname:

Adresse: PLZ / Ort:

Die oben erwahnte Person bestatigt, dass sie flr die Probenahme mit stationdren AP-Geraten
ausgebildet wurde und die nachfolgenden Unterlagen (siehe auch www.suisselab.ch)
erhalten, gelesen und verstanden hat:

e AA_101-Ausfiihrungsbestimmungen fiir die Probenahme bei der Milchpriifung

o AA_113-Arbeitsanweisung fiir stationdre automatisierte Probenahme der
Milchpriifung

e AA 104-Arbeitsanweisung flir die Durchflihrung der automatisierten Probenahme der
Milchpriifung oder

o AA_107-Arbeitsanweisung fiir die Durchfiihrung der manuellen Probenahme der
Milchpriifung

Die unterzeichnende Person verpflichtet sich, die MP-Probenahme gemass den geltenden
Unterlagen durchzufiihren.

Datum: Unterschrift:

Ausbildungsbestatigung

Die unterzeichnende Person bestatigt, dass die oben erwahnte Person die erforderliche
Ausbildung zur Auslibung ihrer Aufgaben in den folgenden Bereichen erhalten hat:

Funktion, Handhabung, Reinigung und Entwésserung des Probenahmegerétes
Kontrollprobe / Vorlaufprobe

Automatisierte Probenahme und Lagerung von Proben fir die Milchprifung
Erfassung und Mitteilung der Daten

Stationdre Anlage von (z.B. Genossenschaft):

Verantwortliche Person:

Datum: Unterschrift:

Diese Ausbildungsbestdtigung ist von den genannten Personen/Stellen zu unterzeichnen und
an Suisselab zu senden.

logistik@suisselab.ch

oder
Suisselab AG Zollikofen
Schitzenstrasse 10
3052 Zollikofen
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