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¥ Wojewddzka Stacja Sanitarno - Epidemiologiczna w Szczecinie
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70-632 Szczecin ul. Spedytorska 6/7

(telefon kontaktowy)

Wojewddzka Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Szczecinie

WNIOSEK
o nieodptatne przekazanie/darowizne*) sktadnika rzeczowego majatku ruchomego
Wskazanie sktadnika/sktadnikéw rzeczowego majatku ruchomego, ktérego/ktérych dotyczy
niniejszy wniosek:

Nr pozycji sktadnika Nazwa sktadnika Numer inwentarzowy

Sposéb przekazania wyzej wymienionego sktadnika rzeczowego majatku ruchomego:
- nieodptatnie na czas nieoznaczony bez zastrzezenia zwrotu.
Uzasadnienie potrzeb i sposobu wykorzystania sktadnika rzeczowego majatku ruchomego:

Oswiadczam, ze przekazany sktadnik rzeczowy majatku ruchomego zostanie odebrany w terminie i w miejscu
wskazanym w protokole zdawczo-odbiorczym.

Zobowigzujemy sie réwniez do pokrycia kosztéw zwigzanych z darowizng, w tym kosztéw odbioru przedmiotu
darowizny.

Oswiadczam, ze zapoznatem sie ze stanem sktadnika majatku ruchomego i ponosze odpowiedzialnos¢ za skutki
wynikajace z rezygnacji z ogledzin.

Zatacznik : statut zainteresowanego podmiotu

(podpis lub pieczatka i podpis Wnioskodawcy)

*) niepotrzebne skresli¢



