
 

___________________________________________________________________________________________ 

Bencanta, 3045-601 COIMBRA   Tel. 239 802940   Fax. 239 802979 

 

 

 Departamento de Ambiente 

Laboratório de Solos e Fertilidade 

 

FICHA INFORMATIVA DE AMOSTRAS DE ÁGUA DE REGA 

 

Nome do proprietário ________________________________________________________________________ 

Morada___________________________________________________________________________________ 

Código Postal  _____-____            Localidade________________________________________________ 

 

Endereço a enviar os resultados _________________________________________________________________ 

    

 

Local da colheita: Distrito_____________________Concelho___________________Freguesia_________________ 

Data de colheita:____/____/____ 

Origem: Poço              Furo              Outras ____________________                       Ref. Amostra __________________ 

Sistema de rega: Sulcos/alagamento                           Aspersão                                Gota a gota      

Outras indicações: _______________________________________________________________________________ 

Análises pretendidas: CA 4.1                   CA 4.2                     Outras ________________________________ 

                                                                                                                                                  Nº de Laboratório: 

 

 

Local da colheita: Distrito_____________________Concelho___________________Freguesia_________________ 

Data de colheita:____/____/____ 

Origem: Poço              Furo              Outras ____________________                       Ref. Amostra __________________ 

Sistema de rega: Sulcos/alagamento                           Aspersão                                Gota a gota      

Outras indicações: _______________________________________________________________________________ 

Análises pretendidas: CA 4.1                   CA 4.2                     Outras ________________________________ 

                                                                                                                                                  Nº de Laboratório: 

 

 

Local da colheita: Distrito_____________________Concelho___________________Freguesia_________________ 

Data de colheita:____/____/____ 

Origem: Poço              Furo              Outras ____________________                       Ref. Amostra __________________ 

Sistema de rega: Sulcos/alagamento                           Aspersão                                Gota a gota      

Outras indicações: _______________________________________________________________________________ 

Análises pretendidas: CA 4.1                   CA 4.2                     Outras ________________________________ 

                                                                                                                                                  Nº de Laboratório: 

 

 

 

 

Data: ___/___/___    RÚBRICA 

 

      ____________________________ 


