MIETGERATE ANFORDERUNG

KRUSS

Uberbriickungsgerét |:| Testgerdt |:|

Firma / Abteilung:

Ansprechpartner:
Anschrift:

Telefonnummer:

E-Mail:

Von | | Bis | |
I:l Refraktometer Messbereich:

I:l Floammenphotometer Messgenauigkeit:

I:l Polarimeter Temperaturbereich:

I:l Dichtemessgerdt Sonstige:

I:l Schmelzpunktmessgerat

I:l Gasanalysator

Welche Proben sollen gemessen oder untersucht werden?

Material/Proben

Toxische Substanzen'

Kanzerogene Substanzen"

Infektidses Material"!

Biologisches Material"

1)

HiENEIEEn.

Radioaktive Substanzen

! Sind Gerdte mit einer dieser Substanzen in Kontakt gekommen, werden die Gerdte nach der Mietstellung nur dann entgegengenommen,
wenn vor Einsendung eine Ricksprache mit A.KRUSS stattgefunden hat.

= BITTE DIESE ANFORDERUNG SENDEN AN: SALES-LABOR@KRUESS.COM

Datenschutzhinweise: Abhéngig vom Anlass Ihrer oder unserer Kontaktaufnahme werden lhre Seite 1 von 1
personenbezogenen Daten von uns verarbeitet. Néhere Informationen dazu erhalten Sie hier.


https://www.kruess.com/datenschutz/
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