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 *آزمایشگاه مرکزی دانشگاه جیرفت*

 MP-AESیز آنال دریافت نمونهفرم 

 

 Agilent Technologies MP-AES (4210 model) :مشخصات دستگاه

 آشنایی با مرکز:نحوه  مشخصات متقاضی:

 نام استاد: شماره تلفن/ فکس: نام و نام خانوادگی:

  تلفن همراه: نام شرکت/سازمان/دانشگاه:
 ایمیل یا شماره تماس استاد: آدرس الکترونیکی: سایر  واحد کیفیتواحد بازرسی  واحد درخواست کننده: مشتریان خارجی

  آدرس پستی: رشته تحصیلی: کدملی:                              

ف
دی

ر
 نمونه نام 

 نوع ماده مورد آزمایش:

 نمونه بیولوژیکی  کود  آلیاژ  پساب  آب   پودر   سنگ

عناصر مد 

 نظر:

ترکیبات 

 دارد؟سمی 
 توضیحات

1      

2      

3      

4      

5      

6      

7      

 )ذکر دمای مدنظر..........( )ذکر نوع اتمسفر...........(       نگهداری در دمای پاییننگهداری در اتمسفر خاص     حساس به رطوبت     نورحساس به  شرایط نگهداری )در صورت وجود(

 ایمنی

        زا  بیماری         نانو سایز            قابل جذب از طریق پوست             محرک دستگاه تنفسی         قابل اشتعال         فرار        سمی 

 ندارد

در هر یک از موارد ارسال گردد، در غیر اینصورت اقدامات ایمنی لازم در هنگام کار با ماده  Material Safety Data Sheet (MSDS) در صورت داشتن

 مورد نظر بیان گردد:

 

 **توضیحات**

 

 معذور است. "نمونه افتیفرم در"نمونه بدون  رفتنیاز پذ شگاهیآزما 

 بانمونه  رفتنیاز پذ شگاهیآزما "PH>10"  و اتیلن  استون، پارافینهگزان، های دی کلرومتان، حلال مانند، یحلال آلدارای  هاینمونهو همچنین

 معذور است.گلیکول 

 میکرومتر عبور داده شود 0.4از فیلتر  تحویلپیش از اید کاملا عاری از ذره معلق باشد و نمونه مایع تحویلی به آزمایشگاه ب . 

  برداری باید توسط متقاضی انجام پذیرد. میلی لیتر می باشد ، نمونه 20گرم و حداقل میزان نمونه های مایع  0.5حداقل مقدار وزنی نمونه های پودری 

  رادیو اکتیو و انفجاری نمی باشد درغیر این صورت هرگونه خسارت جانی و مالی بر عهده متقاضی خواهد بود.متقاضی متعهد می گردد که نمونه 

  باشد.می خسارت ایجاد شده بر عهده مشتریموارد فوق  عدم صحتدر صورت بروز هرگونه مشکل ناشی از 

 باشد می آزمون وجه نهایی پرداخت به منوط آزمون، انجام و آزمایشگاه به نمونه ارسال. 

 شود.در صورت بروز حوادث پیش بینی نشده، سرویس یا تعمیر دستگاه به زمان جوابدهی افزوده می 

  در صورتیکه تسویه حساب آنالیز انجام نشود، نگهداری نمونه های دریافتی حداکثر یک ماه می باشد و بعد از آن نمونه ها امحا خواهند شد. 

 عهده مشتری می باشد رب نمونه پست یا پیک جهت برگشت هزینه. 

 گردد و بعد از آن آزمایشگاه هیچگونه مسئولیتی در قبال نمونه ها نداردها تا یک ماه پس از انجام آزمون نگهداری مینمونه. 

 . حداکثر مسئولیت مالی آزمایشگاه در قبال نگهداری از نمونه های تحویل گرفته شده به میزان هزینه آنالیز می باشد 
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 برآورد کل هزینه:

 ریال  هزینه آماده سازی نمونه

 به حروف:  -ریال                                   مبلغ  

شماره شبا به توسط اینجانب طی فیش بانکی بشماره                                                  

500100004001096103022637IR  نزد  376096159140107030000000000000 زیو شماره وار

 واریز گشت. رفتیعنوان دانشگاه جبه یبانک مل

 

 نام متقاضی :                                   تاریخ و امضاء :

 توضیحات :

 ریال  هزینه آزمون

 ریال  هزینه تفسیر نتایج

 ریال  مجموع هزینه ها

 ریال  تخفیف

 ریال  مالیات و عوارض

 ریال  روند

 ریال  مبلغ دریافتی

 

 امکان سنجی )آزمایشگاه(

 نمی باشدانجام آزمون امکان پذیر می باشد 

 )توافقی( تاریخ تحویل نتایج: 

 دلایل عدم انجام آزمون یا تحویل به موقع:

 

 

 :تائید مدیر فنی

 مهر یا امضاء:
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 عهدنامهت

 

 

ی موارد ذکر شده در این برگه را به صورت کامل مطالعه نموده  ........................................... بعنوان متقاضی انجام آزمون کلیهاینجانب  

ایمنی نمونه خود را بطور کامل در اختیار آزمایشگاه قرار داده و متعهد میشوم در صورتی که نمونه  اطلاعاتضمناً اظهار مینمایم که 

ای در دستگاههای آنالیز و یا به کارشناسان آزمایشگاه شود؛ خسارت کامل آن را از  نجانب باعث یا مسبب بروز خسارت یا صدمهای

 .بعد مسئولیت مدنی و مسئولیت کیفری احتمالی برابر با نظر کارشناسی آزمایشگاه پرداخت نمایم

 

 

 :تاریخ و امضاء                                                                                                     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


