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	Bilim ve Teknoloji Uygulama ve Araştırma Merkezi 

Fizik Laboratuvarı

LS-55 Floresans Spektrometre
Analiz Talep Formu


                                                                                                                                                                        Tarihi: …../…../201..

	Analizi Talep Eden Kişi/Kuruluş:

Talep Edenin Adresi                  :

Telefon /faks/e-mail                   :

İmza                                           :

Analizin Yapıldığı Projenin Numarası (Projeden Ödenecekse):

Projenin Adı                                :

Analizi Talep Edenin Bağlı Bulunduğu Kurum (Projeden Ödenmeyecekse):

( Üniversite (Münferit)                                        ( Sanayi

( Kamu Kurumu                                                  ( Üniversite Kanalıyla Gelen Özel Sektör

	İstenilen Analizler:

1.

2.

3.
	Analiz Sonrasında:

(  Numune Geri İsteniyor

(  Numune Geri İstenmiyor

	KURUM TARAFINDAN DOLDURULACAK

	Lab. Kayıt Numarası 
	Geliş Tarihi
	Örnek Adedi
	Örnek Etiket Nosu


	Analiz Tutarı



	Analizi Yapanın

Adı ve Soyadı: 

Tarih              : 

İmzası            :


	Laboratuar Müdürünün İmzası:



	Diğer Açıklamalar: 




• Analiz sonunda geri istenilen numunelerin analiz yapıldıktan sonra en geç 1 ay içinde alınması gerekmektedir.

•Zehirli ve sağlığa zararlı numuneler analiz istek formunda belirtilmelidir.

•Aynı numune üzerinde değişik analizlerin yaptırılması durumunda, numune her analiz için ayrı teslim edilecektir.

Not: Yapılan analizler ve çalışmalardan bilimsel yayın çıkması durumunda ‘Bitlis Eren Üniversitesi Bilim ve Teknoloji Uygulama ve Araştırma’  adına atıfta bulunup teşekkür edeceğimi taahhüt ederim.
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