                                                  
                                                           编号：   

测试样品确认单

	申请人
	
	单位
	

	联系电话
	
	电子邮箱
	



需使用                仪器测定          个样品， 
测试费用          元（人民币                          ）；
同意从项目                 （编号：        ； 
来源                  ） 帐号：            中支付测试费至帐号：   54152001   。 

注：
1、课题负责人一经签字即视为同意，本中心将在样品测试结束后凭此单到财务处办理转帐事宜。   
    2、 取得预约资格的申请人应至少提前24小时网上预约测试样品。
                  


中心室负责人：                             课题负责人：
年   月   日                              年   月   日  







