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DENEY ISTEK FORMU
Adi, Soyadt: Adres:
= Kurum/Universite-Boliim:
=
(U]
= | Tel:
o
2 e-Posta:
2
S Deney sonuglarinin kullanim amaci:
>
>
S ] Y. Lisans [ Doktora U] Proje 1 Damismanhk L1 Diger

Numunenin gevre, insan sagligina veya cihaza zararli etkisi [J Vardir [ Yoktur

Numunenin (varsa) 6zel saklama kosullari:

ANALiz
BiLGILERI

Artan Numunenin iadesini istiyorum [ istemiyorum [
YAPILMASI iISTENEN ANALIZLER ANALIZLERIN YAPILACAGI CIHAZLAR

1)

2)

3)

4)

*Daha fazla sayida yapilmasi istenilen analizler icin ek tablo

hazirlayarak forma ekleyiniz.

Deney ile ilgili Ek istekler:
(Deney ile ilgili varsa kendi metodunuzu burada belirtiniz. Herhangi bir metot belirtilmedigi takdirde GU-MERLAB en uygun metotu
secer. Bu durumda metot belirleme Uicreti analiz ticretine eklenir)

DENEY METODU

BU FORMDA BELIRTMIiS OLDUGUM BILGIiLERIN DOGRULUGUNU, GENEL NUMUNE KABUL SARTLARINI VE
MALUAM HiZMET SOZLESMESI’NDEKi HUKUMLERi OKUYUP AYNEN KABUL ETTiGiMi BEYAN EDERIM.

YETKiLi/PROJE YURUTUCUSU ADI SOYADI: TARIH:

imzA:

Sayfal/1




