
 
 

SAMPLE SUBMISSION FORM 
 

Elemental Analysis Laboratory 
Department of Chemistry, Texas A&M University 

Spense and Ross Streets 
College Station, TX  77843‐3255 

Attn:  Dennis James 
 

For questions or comments please contact: Dennis James at 979‐845‐7630 wd‐james@tamu.edu 
or Michael Raulerson at 979‐845‐2342 m‐raulerson@tamu.edu 

 
Company Name:            Contact:       
Address:              Phone: 
                Fax: 
                Email: 
 
Precautions: 
 
Customer Reference No: 

Comments: 
 
Purchase Order: 

Sample ID (or sample group*)  Matrix or Material Type  Type of Analysis Requested 
     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

Total Number of Samples Submitted: 
*It is not necessary to separately list similar samples 
submitted for the same analytical procedure.

Is this a RUSH (50% cost increase) order:
 Yes
 No
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