ARDAHAN UNIVERSITESI
MERKEZI ARASTIRMA LABORATUVARI UYGULAMA VE
ARASTIRMA MERKEZI
CIHAZ TALEP FORMU

Asadida niteligi tanimlanan calisma(lar) yapmak istiyorum. Giivenlik amaciyla hazirlanmis olan “Laboratuvar
Givenligi ve Calisma Kurallar” adl icerigi okudum ve kurallari anladim. Calisma kurallari ve Is Sagligi-Givenligi
konularinda bilgilendirildim. Tiim kurallara uymayi ve kullanici temelli maddi hasarlari karsilamayi kabul ediyorum.
Tim sorumlulugu Ustlendigimi ve kabul ettigimi beyan ederim.

BASVURU

Adi ve Soyadi (Unvani)

Calismanin Yiritilecedi Laboratuvar

Kullanilacak Cihaz(lar)

Yapilacak Calisma

Tarih ve Saat

Caligma Siiresi

Imza

CALISMA SONRASI KONTROL TABLOSU |
EVET  HAYIR

= Makine/Ekipman Saglam ve Calisir Halde Teslim Edildi

= Kullanilan Tiketim Malzemeleri Yerine Koyuldu

= Makine/Ekipmanin Bakim ve Temizligi Yapildi

= Kullanilan Laboratuvarin Temizligi Yapildi

Calismanin Bittigi Tarih: ....../....../20....

Aciklama:

Not: Bu formun "BASVURU" kismini galisacak kisi, “"CALISMA SONRASI KONTROL TABLOSU" kismini
laboratuvar sorumlusu doldurur.

Adi Soyadi/imza Adi Soyadi/imza
Laboratuvarda Calisma Yapan Laboratuvar Sorumlusu
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