2350, chemin du Lac, Longueuil, Québec, J4N 1G8

{-. eurofins Tél. (514) 332-6001 ou Tél. 1(877) 977-1220
EnvironeX
Nom de ’entreprise (pour facturation) : Demandeur:
Nom:
Nom du client (LETTRES MOULEES): Teléphone:
Courriel:
No client:
Adresse: Nom du préleveur :
Ville: Echantillonné le:
Code postal: Bon de commande (No projet):
O Rapport en anglais
DEMANDE D'ANALYSES - ENGRAIS MINERAL / AMENDEMENT MINERAL Date de réception :

Analyse standard: Azote (N), acide phosphorique assimilable au citrate d'ammonium (P,Os), potassium soluble au citrate d'ammonium (K;O)

Indice de valeur agricole (1VA) selon BNQ 0419-070 : pouvoir neutralisant, efficacité (rétention tamis no 10 et no 100), Ca, Mg

Indice de valeur agricole (1VVA) selon BNQ 0419-090/2005: pouvoir neutralisant exprimé sur tel que regu, efficacité sur échantillon tel que regu (rétention tamis no 10 et no 100),
Ca et Mg exprimé sur tel que regu
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Toute demande d’analyses incompléte, sera considérée par défaut comme une demande d’analyse de base.
J’autorise le laboratoire a effectuer les analyses et je m’engage a verser la totalité des cofits pour ces analyses.
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