
 

 

 

DIREKTORAT PENGELOLAAN LABORATORIUM, FASILITAS RISET, 

DAN KAWASAN SAINS DAN TEKNOLOGI 

Kawasan Sains dan Teknologi Soekarno, Jalan Raya Bogor Km. 46 

Cibinong, Jawa Barat 16911 

LABORATORIUM GENOMIK 

FORMULIR DETAIL PENGUJIAN 

 

 

 
Data Pelanggan 

Nama : ………………………………………………………......……………………………………………….. 

Instansi ............................................................................................................. *) S1/S2/S3/Industri/Umum/Internal BRIN 

Alamat : ………………………………………………………......……………………………………………….. 

 

 
No Hp/Telp : ………………………………………………………......……………………………………………….. 

E-mail : ………………………………………………………......……………………………………………….. 

 

 
PENGUJIAN SAMPEL ROTARY EVAPORATOR  

 

1. Jumlah volume sampel: ………… 

2. Nama dan komposisi/kandungan sampel 

 

Nama sampel Komposisi/kandungan sampel 

  

  

  

  

  

3. Jenis sampel : 

 

4. Sifat Sampel 
 Korosif asam/basa 
 Mudah menguap/ volatile 




5. Waktu Pelaksanaan:……(Pukul)………… s.d …………(Pukul)………… 

6. Catatan lain-lain: 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Keterangan: 

 Formulir Detail Pengujian ini mohon di upload saat mengajukan layanan pengujian Rotary Evaporator 

 Kontak person: Lab Genomik (08119811575) 


