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    Collaboration active :  FORMCHECKBOX 
 (Ne cocher qu’une seule case SVP)
 Collaboration normale :  FORMCHECKBOX 

    Prestation de service :  FORMCHECKBOX 

        Projet scientifique :  FORMCHECKBOX 

Type de prestation
Nom :                               Prenom :      
Laboratoire :      
Institut :      
 Directeur :      
Adresse :       Code postal :            Ville :      
Tel :          Fax :       Mail : @
Autre mail :      

Site web :      
CONTRAT DE COLLABORATION POUR LA PLATEFORME DE L'ESPCI
COORDONNEES

NATURE DES ECHANTILLONS

Nombre d'échantillons : 
(Si plusieurs échantillons, cliquez sur le lien ou copiez le dans votre navigateur  et remplissez le tableau à renvoyer avec le contrat:)
Origine, Espèce :  FORMDROPDOWN 
          
Nature :        (peptide, protéine, oligonucléotide,…)
Echantillon(s) en solution : Volume (µl)     
Mélange(s) complexe(s) : FORMCHECKBOX 

Protéine(s) recombinante(s) :

Si oui, nature du système d'expression :      
Numéro(s) d'accession ou séquence(s) de(s) protéine(s ) :      
(Joindre un document en attaché)
Type de purification :      
Electrophorèse :

Type : FORMDROPDOWN 
         
Coloration : FORMDROPDOWN 
              Joindre une image du gel annoté
Quantité déposée (µg) :     
Remarques (contaminants, risques....) :      
But de l’étude :     
Informations complémentaires  
 FORMCHECKBOX 
Je déclare avoir eu connaissance des conditions générales de fonctionnement et des tarifs de la plateforme de l'ESPCI.

Date :      
Signature du demandeur :

Plateforme SMBP :

Nom :      
Date :      
Signature :

Laboratoire de Spectrométrie de Masse Biologique & Protéomique

