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                 دانشکده علوم تغذیه و صنایع غذایی

 کرمانشاه         دانشگاه علوم پزشکی

 

 

 2شماره فرم 

 تجهیزات آزمايشگاهيمواد و درخواست استفاده از 

 

    :نام پژوهشگر

  :عنوان پايان نامه / رساله

  :استاد راهنماي پايان نامه/ رساله 

 :شماره ثبت پايان نامه

  : تلفن همراه دانشجو

 :تلفن ضروري )استاد راهنما و كارشناس آزمايشگاه(

 شماره كمد:

 ايشگاه:                                                 تاريخ تقريبی خروج از آزمايشگاه: تاريخ ورود به آزم

 فهرست آزمايشات و تعداد هر كدام را ذكر نمايید.

 تعداد نام و نوع آزمايش رديف تعداد نام و نوع آزمايش رديف

1.    2.    

3.    4.    

5.    6.    

7.    8.    

9.    11.    

11.    12.    

 

 ار هركدام كه در طی انجام اين تحقیق نیاز داريد را بنويسید.لیست مواد مصرفی و مقد

 مقدار نام ماده رديف مقدار نام ماده رديف

1.    2.    

3.    4.    

5.    6.    

7.    8.    

9.    11.    
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 كه در طی انجام اين تحقیق نیاز داريد را بنويسید. يیهادستگاهلیست 

 تجهیزاتنام دستگاه/ رديف تجهیزاتنام دستگاه/ رديف

.1  .2  

.3  .4  

.5  .6  

.7  .8  

.9  .10  

    

 

هاي آزمايشگاهی را به گونه تغییر در روش هرو تمامی مواد مصرفی شود دانشجو با تکمیل اين فرم متعهد می

 مسئول آزمايشگاه  اطلاع دهد.كارشناس و 

  

عهده استاد راهنما و تامین ***لازم به ذكراست تامین تمامی مواد شیمیايی و میکروبی آزمايشگاهی به 

به عهده ( و .... ، فالکون، ظروف جاي نمونهپنبه ،فويل ،دستکشچسپ،  ،مواد مصرفی آزمايشگاهی )الکل

 .دباشدانشجو می

 

 

 

                                            مديرگروه                                                                              استاد راهنما

                   و تاريخ                امضاء                                                                              تاريخامضا و 

 

 

 

 

 


