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Solicitud de analisis - OGM - Identificacion de eventos

Datos del Solicitante

Nombre o Razén Social:

Direccién: Localidad: Cadigo Postal:

Provincia: Tel: CUIT:

E-mail:

Matriz declarada (producto) Identificacion de eventos

EVENTOS DE MAIZ. Cereales y Subproductos de Cereales, Oleaginosas
y Subproductos de Oleaginosas. Tejido Vegetales. Alimento y Aceites.

D Cuantitativo D Cualitativo Nivel de deteccién

BT176 BT11 NK603 MON88017 MON810 DAS 40278-9 MIR162 DAS59122 SYNO05307-1
T25 GA21 TC1507 MON89034 MON87427 DP-098140-6 MIR604 E3272 MON87411-9
EVENTOS DE SOJA. Cereales y Subproductos de Cereales, Oleaginosas
y Subproductos de Oleaginosas. Tejido Vegetales. Alimento y Aceites.
D Cuantitativo D Cualitativo Nivel de deteccion
GMB151 GTS 40-3-2 FG72 MON89788 MON87701 MON87708 MON87705-6
A2704-12 DP-305423 Ccvi127 DAS44406-6 DAS68416-4 DAS81419-2 MON87769-7
A5547-127 MON87751 SYHTOH2 DP356043-5 IND-@@410-5
EVENTOS DE TRIGO. Trigo y Harina de Trigo
[ ] ND-2@412-7 (HB4) Cualitativo Nivel de deteccién 0,10%
EVENTOS DE ALFALFA
D Cuantitativo D Cualitativo Nivel de deteccion
J101 J163 KK179
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CONSTRUCCIONES Y GENES. Cereales y Subproductos de Cereales, Oleaginosas
y Subproductos de Oleaginosas. Tejido Vegetales. Alimento y Aceites.

D Cuantitativo D Cualitativo Nivel de deteccion

P35S T-Nos BAR PAT P35S-NPTII CTP2-CP4EPSPS P-FMV
Enddgeno de soja Enddgeno de maiz Enddgeno de girasol
Observaciones:

e Ensayos Cuantitativo. No se realiza en alimento y aceites.
e Ensayos Cualitativo. El cliente debe informar el Nivel de deteccion requerido, siendo el min 0,05%

y el max 5% en caso de no informar, el Laboratorio realizara el ensayo con el nivel de deteccion 0,10%.
e Ensayos Cuantitativo. el nivel de cuantificacion 0,10%.

Referencia de la muestra

Matriz declarada (producto): Peso de la muestra:

Intervinientes:

Fecha de toma de la muestra: Identificacién:

Otros datos:

Idioma del informe de ensayos Forma de pago
D Inglés D Normal D Cadigo rojo D Cuenta Corriente D Contado

Firma Aclaracién
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