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                  京鴻檢驗科技股份有限公司


委託申請單

  BSMI試驗報告指定編號:                                        委託單編號：

	委託機構
	XXXX股份有限公司
	開案/委託日期
	

	發票抬頭
	□同上 （□二聯、□三聯）

□其他: 
	統一編號
	12345678

	委託機構地址 
	123 XX市XX區XX路123號
	聯絡人
	姓名
	王大明

	發票寄送地址
	□同上

□其他: 
	
	單位
	業務部

	報告抬頭(名稱)
	□同委託機構      
□其他:
	
	職稱
	經理

	報告抬頭(地址)
	□同委託機構     
□其他:
	
	電話
	TEL:02-12345678#1234

	報告收件人
	□同聯絡人    □其他:
	
	行動
	09XX-XXXXXX

	報告寄送地址
	· 同聯絡地址 □同發票寄送地址

□自行領取   □其他:
	
	傳真
	FAX:02-87654321

	
	
	
	E-mail
	

	委

託

內

容
	試驗項目
	XX測試
	測試標準
	
	標準年版
	

	
	產品名稱
	型號
	單位
	數量
	單價
	營業稅
	總金額

	
	燈具
	ABC-123
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	備註:當顧客要求針對試驗或校正(例如:合格/不合格、允差內/允差外)作出對規格或標準的符合性聲明時，應清楚明定該規格或標準及判定規則。選擇的判定規則，應與顧客溝通並取得同意，除非規格或標準本身已包含判定規則。

	合  計
	新台幣     拾     萬     仟     佰     拾     元整 NT$

	測試完畢樣品處理方式
	□不領回    □貨運配送    □自行領回
	收樣日期
	

	報告製作

【一式兩份】
	□紙  本(□中文 / □英文 ：     份 ) 

□電子檔(□中/□英)  □簡易報告(測試數據/結果)
	
	

	繳款方式
	□匯款     □支票     □現金
公司抬頭：京鴻檢驗科技股份有限公司

匯款銀行：第一銀行  西螺分行(0075323)

帳號：532-10-081780
	樣品編號
	

	委託單位

簽章
	委託代表人簽章或公司章
	試驗樣品數量
	

	
	
	
	

	
	
	結 案 日 期
	

	
	
	以上資訊由京鴻檢驗填寫

	管理部
	試驗部

	經理
	會計
	經辦
	經理
	技術主管
	承辦人員

	
	
	
	
	
	

	備註:
	1.請委託機構填寫粗框部分內容，並於開案完畢試驗前請先繳費，以利安排試驗日期。
2.試驗樣品由委託機構提供，本公司僅對該樣品進行試驗，試驗報告僅供參考，不作為證明或商業廣告之用。
3.樣品試後自行領回者，請於報告寄付日起卅日內領回，超過期限本公司不負保管責任。
4.委託代表須取得委託單位之充分授權，並願負起一切法律責任。
5.委託機構不得擅自更改本公司產出之試驗報告，若經舉發本公司得主張法律上之權利，委託機構亦應賠償本司損失。
6.若政府、法院或監管機關如需要，並向我司索取此委託內容、試驗報告，我司將提供予各政府、法院等主管機關。
7.若於測試中發生不可抗之因素或儀器設備人員...等相關問題，以致試驗無法如期進行或如期結束，本公司將保有拒絕及中止此委託案件之權利。


QP-09-02 版次5.3
地址：雲林縣二崙鄉尖厝崙170號


電話：(05)5990970代表號


傳真：(05)5985199


E-mail：jh.lab@msa.hinet.net










