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小分子化合物定制合成客户询价需求表 
	*客户信息

	单位名称： 

	单位地址: 

	联系人姓名：

	联系人电话：

	联系人邮箱：

	*化合物信息

	化合物CAS号
	　

	*化合物结构式
	　

	*纯度要求
	

	纯度默认LCMS及1HNMR检测，如需其他检测，请特别说明

	*需求的量
	

	*特殊需求
	☐无         ☐有____________       _

	*项目需求

	*项目预期结果
	

	*有无参考路线
	☐无         ☐有_____________________________                    

	*有无参考文献
	☐无         ☐有_____________________________                    

	*项目周期要求
	

	*是否用于新药注册申报或哪种注册申报：如未勾选，默认非申报

	☐是   如果是：☐ NMPA    ☐FDA     ☐其他 _____________________________

	☐否

	其他需求补充

	






注：
1. 拟做项目请勾选“×”，并填写客户及供试品基本信息；
2. 客户如有相关的项目资料请提供；
3. 客户如有其他项目需求，请直接补充。

上海市杨浦区凯迪江空间二期 三门路200号
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