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产品试验申请
申请单位：____________________________   使用人：______________职位______________                            
所在课题组：__________________________   实验室规模：_______________ （多少）人

联系电话：____________________             Email地址：_______________________
样品邮寄地址：_________________________________________________________________

	申请产品名称
	货号
	预期试验开始时间
	试验完成时间
	备注

	
	
	
	开始后两个月内
	


1、 试验目的

2、 试验方法

3、 试验结论（试用后填写（两个月内）简单描述试用体会） 
四：试验后的意见和建议：
甲方：                          乙方：颇尔过滤器（北京）有限公司

授权签字：                      授权签字：

日期：                          日期：
如果预期试验完成时间到期时仍未完成试验工作，双方应进一步协商有关延长试验期限的事宜并办理相关手续。试验中剩余产品甲方应以货物原包装完好地退回乙方。
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