
BET 表面積及孔徑分析儀使用申請表 

使用者姓名： 申請日期： 年 月 日

申請使用研究室或單位： 主管簽章：

聯絡電話： 付款方式：  

E-mail：  

聯絡地址：

使用方式：□ 自行操作（限檢定合格者）□ 委託操作

服務項目：□ 中孔 □ 微孔 / □ 表面積 (約       cm2/g) □ 孔徑分佈 

樣品件數：

預約使用日期： ；預約使用時間：

樣品名稱：

屬性：□ Organic；□ Polymer；□ Inorganic；□ 其他：

熔點/Glass Trasition Temperature：

除氣溫度: oC；升溫速率: oC /min 

備註及說明：

□ 使用者現金支付

□ 單位統籌支付




