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	ERCİYES ÜNİVERSİTESİ

TEKNOLOJİ ARAŞTIRMA VE UYGULAMA MERKEZİ

Tel : +90 352 437 58 19   Fax : +90 352 437 29 07    e-posta: erutaum@gmail.com                                                                       

                                  http://taum.erciyes.edu.tr                          tekno@erciyes.edu.tr

	YÜZEY KARAKTERİZASYON (BET) ANALİZ İSTEK FORMU

	Evrak Kayıt No
	
	Rapor Düzenleme Tarihi
	

	Örnek Geliş Tarihi
	
	Analizi Yapan Uzman(lar)
	

	Analiz Tarihi
	
	Analiz Tutarı
	

	Araştırma Fonu ve Proje No
	

	ÖNEMLİ NOT: BAP ve diğer projelerden analiz ücretlerinin aktarım işlemlerinin takibi ARAŞTIRMACILAR tarafından gerçekleştirilecektir.

	Talep Eden:


	İmza:


	Tel
: 

Fax
: 

e-posta
: 

	Kurum/Kuruluş/Üniversite, Fakülte, Bölüm:



	Analizin gerçekleştirilebilmesi için bu formun eksiksiz doldurulması gereklidir.

	ANALİZ BİLGİLERİ

	Örnek Sayısı
	 Örneğin İçeriği
	Ön Isıtma Bilgileri
	Örneğin   Yapısı

	
	
	Sıcaklık
	Süre
	

	
	
	________°C
	_______dk
	 FORMCHECKBOX 
 Parça     FORMCHECKBOX 
 Toz     FORMCHECKBOX 
Pelet

	
	
	________°C
	_______dk
	 FORMCHECKBOX 
 Parça     FORMCHECKBOX 
 Toz     FORMCHECKBOX 
Pelet

	
	
	________°C
	_______dk
	 FORMCHECKBOX 
 Parça     FORMCHECKBOX 
 Toz     FORMCHECKBOX 
Pelet

	
	
	________°C
	_______dk
	 FORMCHECKBOX 
 Parça     FORMCHECKBOX 
 Toz     FORMCHECKBOX 
Pelet

	İSTENİLEN ANALİZLER

	 FORMCHECKBOX 
 Fiziksel Adsorpsiyon
	 FORMCHECKBOX 
 Kimyasal Adsorpsiyon

	 FORMCHECKBOX 
 Tek Noktalı Yüzey Alanı

 FORMCHECKBOX 
 Mikro Gözenek Boyutu Dağılımı

 FORMCHECKBOX 
 Toplam Gözenek Hacmi
	 FORMCHECKBOX 
 Çok Noktalı Yüzey Alanı

 FORMCHECKBOX 
 Mezo Gözenek Boyutu Dağılımı

 FORMCHECKBOX 
 Ortalama Gözenek Boyutu
	 FORMCHECKBOX 
 TPD
	 FORMCHECKBOX 
 TPR

	
	
	Diğer:

	Diğer:


	

	SONUÇLAR

	Email
 FORMCHECKBOX 

                 CD
 FORMCHECKBOX 
           Yazılı   FORMCHECKBOX 
       Elden
 FORMCHECKBOX 

            Kargo
 FORMCHECKBOX 


	 Analizden sonra örnek geri isteniyor mu?               EVET FORMCHECKBOX 

           HAYIR
 FORMCHECKBOX 
     

(örnekler analiz sonrası 1 ay saklanacaktır.)      

	Güvenlik Bilgileri: 

Örneğin çevre, insan sağlığına, veya cihaza  zararlı etkisi 

 FORMCHECKBOX 
 Vardır

 FORMCHECKBOX 
 Yoktur

Madde güvenlik bilgilerinde (MSDS) belirtilen miktarları yazınız.

 FORMCHECKBOX 
 Solunum:___________________
 FORMCHECKBOX 
 Deri:_______________
 FORMCHECKBOX 
 Göz:_______________

Kullanıcıya, çevreye, veya cihaza zarar verme olasılığı olan örnekler açıklamalar bölümünde belirtilmelidir. Gerekli önlemler alındığında zararlı etkileri giderilebilen örnekler analiz için kabul edilebilir.

Analizi istenen örnek(ler) için gerekli tüm sağlık, toksik ve güvenlik bilgilerini bu formda belirttiğimi beyan ederim.

Yetkili ad, soyad ve imzası:


	Analiz ve Güvenlik ile İlgili Açıklamalar:




