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LETTERA DI RICHIESTA PROVE
	Lettera di richiesta del
	Prot. accettazione n°
	Committente

	
	
	

	Progetto:
	

	
	

	Dati fatturazione:
	

	
	


Il sottoscritto __________________________________________________________________
 R I C H I E D E a Codesto Laboratorio di effettuare le prove indicate sui campioni sotto elencati:

	Sondaggio
	Campione
	Quota prelievo
(m dal p.c.)
	Tipologia

Contenitore

(F:Fustella, B:Busta)
	Data prelievo
	Classe di qualità
	Prove da eseguire
(Identificazione - Aptc, w, , Ps, Gr, lim:ID; Taglio diretto (picco):TDP; Taglio diretto (residuo): TDR; Edometro:ED; Triassiale :TXUU, TXCU, TXCD; permeabilità:K)

	Scavo
	Prelievo
	
	
	
	
	

	Trincea
	Prova in sito
	
	
	
	
	

	
	
	
	F
	B
	
	
	ID
	TDP
	TDR
	ED
	Altro:

	
	
	
	
	
	
	
	TXUU
	TXCU
	TXCD
	K
	

	
	
	
	F
	B
	
	
	ID
	TDP
	TDR
	ED
	Altro:

	
	
	
	
	
	
	
	TXUU
	TXCU
	TXCD
	K
	

	
	
	
	F
	B
	
	
	ID
	TDP
	TDR
	ED
	Altro:

	
	
	
	
	
	
	
	TXUU
	TXCU
	TXCD
	K
	

	
	
	
	F
	B
	
	
	ID
	TDP
	TDR
	ED
	Altro:

	
	
	
	
	
	
	
	TXUU
	TXCU
	TXCD
	K
	

	
	
	
	F
	B
	
	
	ID
	TDP
	TDR
	ED
	Altro:

	
	
	
	
	
	
	
	TXUU
	TXCU
	TXCD
	K
	

	
	
	
	F
	B
	
	
	ID
	TDP
	TDR
	ED
	Altro:

	
	
	
	
	
	
	
	TXUU
	TXCU
	TXCD
	K
	

	
	
	
	F
	B
	
	
	ID
	TDP
	TDR
	ED
	Altro:

	
	
	
	
	
	
	
	TXUU
	TXCU
	TXCD
	K
	

	
	
	
	F
	B
	
	
	ID
	TDP
	TDR
	ED
	Altro:

	
	
	
	
	
	
	
	TXUU
	TXCU
	TXCD
	K
	

	
	
	
	F
	B
	
	
	ID
	TDP
	TDR
	ED
	Altro:

	
	
	
	
	
	
	
	TXUU
	TXCU
	TXCD
	K
	


Tempistica prevista per il rilascio dei Rapporti di prova: entro _____ giorni dall’ accettazione campione.

Il Richiedente dichiara di essere a conoscenza del prezzo delle prove in accordo al listino prezzi in vigore esposto in bacheca.

Condizioni di pagamento: 30 giorni;  Modalità di pagamento : [] Bonifico bancario; [] Assegno bancario; [] Contanti; [] Altro

Il Tecnico di laboratorio                                   Il Richiedente 

  
          ____________________                           ______________________                                               

N.B.  Per l’accettazione dei campioni è preliminarmente necessaria la sottoscrizione della lettera di richiesta prove da parte del Richiedente 
