
 
 

Oplysningsskema 
 

Skimmelprøver 
 
 

EFI Global 
Birkemosevej 7C St. 
6000 Kolding 
Telefon 75 52 21 00   Juni 2026 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rekvirentens navn og adresse 
Firmanavn:  
 
Adresse/Afdeling:  
 
Sagsejer: 

  
 Prøvetype: 
 

Mycometer-test 
 
Aftryksprøve 
 
Tapeprøve 
 
Materialeprøve 

 

 
E-mail:_____________________________ 
 
Tlf/mobil: _________________________ 

Svar ønskes: 
pr. mail 
pr. tlf. 

Skadeadresse: 
Adresse:  
 
Postnr.:                                  By: 

Rekvirentens sagsnr.: 

Forsikringsselskab: Forsikringsselskabs skadenr.: 

Prøve 
nr. 

Prøvetagningssted 

 

Bemærkninger 

   

   

   

   

   

 


