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Anforderung der ProbengefaBe ,,Ruckstands-Screening* 2024
O Einzelauftrag
O Dauerauftrag fir 2024
O Dauerauftrag bis auf Widerruf
Bitte senden Sie uns die angegebene Zahl von ProbengefalRen zu:
Parametergruppe Januar April Juli Oktober
Halogenierte
Ldsungsmittel (HKW)
Toxische
Schwermetalle (TSM)
Aflatoxin M1 /
Tierarzneimittel
Organochlor-
Pestizide, Pyrethroide,
ndl PCB
Dioxine + dioxindhnliche
PCB
QAV
MOSH/MOAH
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