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	I. Genel Bilgiler

	      Referans No
	 (GTL tarafından doldurulacaktır.)

	I
	Müşteri (Deney Talep Eden)
	

	
	Yetkili Kişi / Ünvanı
	

	
	Adres
	

	
	E-posta Adresi
	

	
	Telefon
	
	Faks
	

	II
	Numunenin Sahibi (Farklı ise)
	

	
	Yetkili Kişi / Ünvanı
	

	
	Adres
	

	
	E-posta Adresi
	-

	
	Telefon
	
	Faks
	

	Faturalandırma      FORMCHECKBOX 
 I          FORMCHECKBOX 
 II
	Vergi Dairesi
	
	Vergi No
	

	Deney raporunun kim adına düzelenmesi talep edilmektedir?
	 FORMCHECKBOX 
 I          FORMCHECKBOX 
 II

	II. Test/Deney Bilgileri

	Sıra No
	Numune
	Test
	Standart
	Method
	Prosedür
	Kategori
	Açıklama

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	III. Numune Bilgileri

	Beyan Gerilimi
	
	Beyan Akımı
	

	En
	
	Boy
	
	Yükseklik 
	
	Ağırlık
	

	IV. Özel Şartlar

	Enerjetik malzeme (patlayıcı, yanıcı vb.) içerir mi? 
Açıklama:
	Evet      FORMCHECKBOX 
 

Hayır     FORMCHECKBOX 


	Ölçüm belirsizliği talebi
	Evet      FORMCHECKBOX 
  Hayır    FORMCHECKBOX 


	Uygunluk değerlendirmesi talep ediliyor mu? Evet      FORMCHECKBOX 
  Hayır    FORMCHECKBOX 
 

	Uygunluk değerlendirmesi talep edilmesi halinde aksi belirtilmedikçe I numaralı karar kuralı uygulanır.

Alternatif karar kuralı uygulaması talep edilmesi halinde ilgili hususları aşağıda tanımlayınız.

	Karar Kuralı
	Kural - (I): Ölçüm belirsizlikleri katılmadan önce ve katıldıktan sonra elde edile değerler olumlu ise deney sonucu olumludur. Aksi halde olumsuzdur.
Kural – (II): Ölçüm sonuçları olumlu, fakat ölçüm belirsizlikleri dahil edildiğinde, olumsuz bölgeye kayma var ise, uygunluk değerlendirmesi için müşteri mutabakatı alınır.

 FORMCHECKBOX 
 Ölçüm belirsizlikleri katılarak elde edilmiş sonuçların olumlu değerlendirilmesini talep eder, değerlendirme ile ilgili sorumluluk beyanı vermeyi taahhüt ederim.
 FORMCHECKBOX 
 Ölçüm belirsizlikleri katılarak elde edilmiş sonuçların olumsuz değerlendirilmesini talep ederim.

Kural – (III): Ölçüm sonuçları olumsuz, fakat ölçüm belirsizlikleri dahil edildiğinde, olumlu bölgeye kayma var ise, uygunluk değerlendirmesi için müşteri mutabakatı alınır.

 FORMCHECKBOX 
 Ölçüm belirsizlikleri katılarak elde edilmiş sonuçların olumlu değerlendirilmesini talep eder, değerlendirme ile ilgili sorumluluk beyanı vermeyi taahhüt ederim.
 FORMCHECKBOX 
 Ölçüm belirsizlikleri katılarak elde edilmiş sonuçların olumsuz değerlendirilmesini talep ederim.

	Sorumluluk Beyanı

Alternatif karar kuralı uygulanması halinde ortaya çıkacak uygun olmayan ürün/hizmetin kabul edilmesi ya da uygun olan ürün/hizmetin kabul edilmemesi olasılığından doğacak tüm sorumluluk tarafımıza aittir.

	Yetkili Kişi/Pozisyonu
	
	Tarih/İmza-Kaşe
	

	NOTLAR

1. Deney şartlarına uygun şekilde numune alınması, ambalajlanması,numunenin laboratuvara kabulüne kadar geçen süre zarfında taşınması, muhafazası işlemlerinin sorumluluğu müşteriye aittir.
2. Ölçüm belirsizliği ve uygunluk bildirimi yapılıp yapılmayacağı, hesaplanan ölçüm belirsizliği değerinin uygunluk değerlendirmesi için ne biçimde kullanılacağı hususlarının, yasal otoriteler ve/veya düzenleyici kuruluşlar tarafından tanımlanmış zorunlu mevzuatlar ile ya da ilgili test standardında tanımlandığı durumlarda bu kurallar uygulanmaz.
3. Uygunluk değerlendirmesi talep edilmemesi durumunda genişletilmiş ölçüm belirsizliği sonuçlara dahil edilmeden test raporu hazırlanır.
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