Confirmation et identification S,
microbiologique

CONF-IDENT 2021

Formulaire d’inscription

HXIO

PROFICIENCY TESTING

Veuillez compléter tous les champs ci-dessous et nous retourner ce formulaire d’inscription: pt.fr@lgcgroup.com

Indiquez votre Lab ID: Cl N° de commande:
——— (obligatoire)
Echantillons
— AN ™ < Lo (o] N~
i Date : 2 2 < < < 2 2
Circuit d’envoi Date butoir o o ) O O o o
= = = = = = =
o o o o o o o
C1299 08 Mar 06 Avr e
CI302 07 Juin 05 Juil
CI305 06 Sep 04 Oct
CI308 06 Dec 10 Jan ‘22
Indisponible
Indiquez le nombre d’échantillons souhaités dans la case
Echantillon Paramétre (s) microbiologique (s) Presentation
Panel de cing cultures pour l'identification/confirmation de 5 flacons de 2 ml contenant
PT-CI-01 Ari i
Salmonella du matériel lyophilisé
PT-CI-02 Panel de cing cultures pour l'identification/confirmation de Listeria S flacon's.de 2 ml'qoptenant
du matériel lyophilisé
Panel de cing cultures pour l'identification/confirmation de bactéries | 5 flacons de 2 ml contenant
PT-CI-03 - A Ny
Gram-negatives du matériel lyophilisé
Panel de cing cultures pour l'identification/confirmation de 5 flacons de 2 ml contenant
PT-CI-04 Ari ilicd
Campylobacter du matériel lyophilisé
Panel de cinq cultures pour l'identification/confirmation de 5 flacons de 2 ml contenant
PT-CI-05 Ari ilicd
Cronobacter du matériel lyophilisé
Panel de cinq cultures pour l'identification/confirmation de souche 5 flacons de 2 ml contenant
PT-CI-06 Ari ilicd
de levure du matériel lyophilisé
PT-CI-07 Panel de cinq cultures pour l'identification/confirmation de Gram- 5 flacons de 2 ml contenant
positive du matériel lyophilisé

Pour connaitre en détails I'intégralité des spécifications techniques du test, veuillez-vous référer au
descriptif technique du test Conf-ident.

Merci de compléter vos coordonnées ci-dessous :

Livraison des échantillons:

Facturation:

Nom du contact: Nom du contact:
Département: Département:
Société: Société:
Adresse: Adresse:
Code postal: Code postal:
Ville: Ville:
Pays: Pays:
Tel: Tel:
Fax: Fax:
E-mail: E-mail:
N° de TVA:
# Un email sera envoyé a cette adresse des que le
Nom du contact: rapport sera disponible sur le site Portal. (site de rendu
E-mail*: des résultats).

LGC, Standards SARL, 6 rue Alfred Kastler, BP 83076, 67123 MOLSHEIM Cedex.
Telephone: + 33 (0) 3 88 04 82 82, Fax: + 33 (0) 388 04 82 90, E-mail: pt.fr@lgcgroup.com,

Website: www.lgcstandards.com
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Informations supplémentaires :

Tous les prix renseignés sont hors taxes (HT) et ne comprennent pas la participation aux frais de port.

La TVA appliquée est a 20% pour les participants de France métropolitaine. Pour les participants

résidants hors CE ou dans les DOM-TOM, merci de bien vouloir nous indiquer votre numéro de

TVA.

Les participants devront payer un colt supplémentaire pour les frais d’envoi des échantillons. N’hésitez pas a

prendre contact avec LGC Standards pour connaitre le montant de ces frais.

Les frais d’importation, charges (etc) ne sont pas inclus dans les frais de port. Ces éventuels frais
supplémentaires seront a la charge des participants.

N’envoyez pas de paiement avec ce formulaire, vous recevrez une facture aprés chaque distribution.
Aucun remboursement ne sera accordé en cas d’échec aux tests, quel que soit le circuit.

LGC Standards Proficiency Testing se réserve le droit de refuser 'envoi d’une distribution ou de reporter
I'envoi d’échantillon dans le cas ou le participant ne respecte pas les conditions de paiement figurant au dos de

nos factures.

LGC Standards Proficiency Testing ne peut garantir le nombre de participants retournant leurs résultats pour

chaque parametre de chaque distribution.

Les prix indiqués comprennent I'entrée des résultats, ainsi que la réception des rapports électroniques via

le site PORTAL
En signant ce formulaire d’inscription, vous acceptez les conditions générales de LGC Standards pour

la

fourniture de produits et services. En outre, pour les échantillons contenant des micro-organismes de niveau
de biosécurité (BSL) 1 ou 2, vous vous engagez a vous conformer a la réglementation en vigueur dans le

cadre de l'utilisation de tels échantillons.

Clients existants
Si vous souhaitez modifier vos préférences sur les informations LGC, connectez-vous a votre compte ou
contactez pt.fr@lgcgroup.com

Nouveaux clients

LGC aimerait vous contacter par courrier électronique, téléphone ou courrier au sujet de ses produits, services
et domaines ou recherches en rapport avec votre activité. LGC ne vend pas de coordonnées a des tiers. Vous
pouvez vous désinscrire a n'importe quel moment.

|:|Oui, je suis d’accord d’étre contacté sur les produits, les services et la recherche de LGC.

[ INon, je n’ai pas besoin d’'information sur les produits et services de LGC.

Signature ... Date ....coovieiiii
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