                          中 冶 检 测 认 证 有 限 公 司 TC－QR－01－（检测部代号－顺序号）

检  验  检  测  任  务  委  托  单
	委  托  单  位
	
	委托编号
	
	试验编号

	委托人姓名及电话
	
	建筑详细情况描述：
	

	地 址 及 邮 编
	
	
	

	工程名称及部位
	
	
	

	样  品  名  称
	
	数量
	
	
	

	检测项目及依据
	
	
	

	委  托  类  型
	一般 □         仲裁 □          见证 □
	
	

	检测后试件处置
	委托方取回 □   由检测方处理 □  
	
	

	要求完成时间
	
	报告份数
	
	
	

	样品描述、检测费用及其它约定：
样品验收：合格□             不合格□            
	
	

	
	地址：北京市海淀区西土城路33号        邮编：100088

各部电话010－82227422

	委托人
	
	承接人
	
	委托日期
	
	（              ）检测部
	电话：
	传真：


本委托单一式两份，一份由承办方留底存档，一份由委托方作为取报告时的凭证。
