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فرم دستور نمونه‌برداری و انتقال نمونه محصولات ارگانیک (Sampling & Chain of Custody Form)

[bookmark: _GoBack]۱. اطلاعات عمومی (General Information)
· تاریخ: …
· نام واحد/مزرعه: … 
· کد واحد: …
· نام بازرس/نمونه بردار: … 
· نام نماینده واحد (شاهد): …
· نوع بازرسی: بازرسی دوره‌ای  بازرسی اضطراری (بروز عدم انطباق)  بازرسی ورود به سیستم

۲. مشخصات فنی نمونه (Sample Technical Details)
	ردیف
	کد نمونه (Sample ID)
	نوع نمونه (خاک/گیاه/محصول)
	محل دقیق اخذ نمونه (Location/GPS)
	تعداد و وزن تقریبی
	وضعیت پلمب (Seal Status)
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توضیحات تکمیلی در مورد شرایط نمونه (مثلاً رطوبت بالا، آسیب فیزیکی، یا مشاهده آلودگی در محل):
…

۳. پروتکل اقدامات در صورت نمونه‌برداری ناشی از عدم انطباق
· علت دستور نمونه‌برداری:  مشاهده مواد ممنوعه  شک در دوره گذار  مرزهای حفاظتی  سایر: …
· شواهد مشاهده شده توسط بازرس: …





۴. زنجیره حفظ مالکیت و انتقال (Chain of Custody)
گام اول: اخذ نمونه (محل مزرعه/واحد)
· تأیید می‌شود که نمونه‌ها طبق دستورالعمل اجرایی نمونه‌برداری محصولات ارگانیک و با رعایت اصول عدم آلودگی اخذ شده‌اند.
· امضای بازرس: … 
·  امضای نماینده واحد: …
گام دوم: تحویل به واحد لجستیک/آزمایشگاه
· نام متولی انتقال: … 
· تاریخ و ساعت تحویل: …
· وضعیت بسته‌بندی و پلمب در هنگام تحویل:  کاملاً سالم  دارای آسیب فاقد پلمب
· امضای متولی انتقال: …
گام سوم: دریافت در آزمایشگاه/واحد کنترل کیفیت
· نام دریافت‌کننده: … 
·  تاریخ و ساعت دریافت: …
· وضعیت نمونه‌ها هنگام ورود:  مطابق با فرم دارای مغایرت (ذکر شود در بخش ملاحظات)
· امضای دریافت‌کننده: …
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  تلفن : 66941802	
  دورنگار: 66914288    	
  ایمیل : Info @ asiapayesh.com      
   WWW.asiapayesh.com                                                                     

image1.jpeg




image2.jpg




