MICROSCOPIO ELETRONICO DE TRANSMISSAO (MET)

Nome usuario: Orientador:
Telefone: E-mail:
Instituicédo: Unidade académica:

PARA A EMISSAO DA NOTA FISCAL PELA FAURG:

Razdo social da pessoa juridica ou nome completo da pessoa fisica:

CNPJ ou CPF: Data de nascimento, caso pessoa fisica:

Inscrigdo Estadual (quando houver): Inscrigdo municipal (quando houver):

Endereco completo (Logradouro, n°, Complemento, Bairro, CEP, Estado, Pais):

Telefone/WhatsApp do responséavel ou contato direto:

E-mail do responsavel ou contato direto:

Utilize esse campo se houver alguma observacao que deva constar na NF:

OBSERVAGCAO: Caso possua verba PROAP ou carta de crédito, por favor, desconsidere a etapa acima.

CARACTERISTICAS DA AMOSTRA:

() Biol6gicas ( ) Materiais
Especifique:
() Amostra magnética ( ) Amostra isolante () Nanoestrutura

() Amostra Organica ( ) Amostra Inorganica

1. Especificar composicao quimica provavel:

2. Contém elementos radioativos? () N&o ( ) Sim. Especificar:

3. Contém compostos volateis? ( ) Ndo ( ) Sim. Especificar:

4. Contém elementos tdxicos (e.g. As, Hg, etc)? ( ) N&o ( ) Sim. Especificar:

5. Especificar quais sdo as provaveis fases existentes:

6. E material isolante elétrico? ( ) N&o ( ) Sim. Especificar:

7. E material magnético? ( ) N&o ( ) Sim. Especificar:

8. Especificar forma inicial do material (pd, filme/substrato, liquido, pedagos sélidos macroscépicos,

etc):

9. O material é estavel termicamente? ( ) N&o ( ) Sim. Especificar:

10. O material é estavel frente a irradiacdo de elétrons? ( ) Ndo ( ) Sim

11. N° de amostras:

DA UTILIZACAO DO MICROSCOPIO (favor preencher no momento da analise)
DATA: _ | |

TURNO: () Manha () Tarde
USO: ( )EDS ( ) CCD ( )SAD ( )Outros:
OBSERVACOES:

ASSINATURA DO USUARIO:

ASSINATURA DO TECNICO/OPERADOR:




