	

	

	


	……………………………, dnia …………………




	KARTA SPRZĘTU NR ………….…………

	



	Nazwa sprzętu:
	

	JIM :
	

	Zakład produkcyjny:
	

	Data produkcji:
	

	Podstawa przyjęcia:
	

	Nr fabryczny:
	



WYPOSAŻENIE:
	Lp.
	Jednolity indeks materiałowy
	Nazwa urządzenia, przedmiotu lub materiału
	Jednostka miary
	Ilość

	1
	2
	3
	4
	5
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	Kierownik Magazynu
	
	Kierownik komórki 
organizacyjnej przyjmującej

	
	
	

	
	
	

	…………………………………………………
	
	………………………………………………………

	(czytelnie imię i nazwisko, ewentualnie pieczęć imienna, podpis
	
	(czytelnie imię i nazwisko, ewentualnie pieczęć imienna, podpis

	
	
	




m.p.

	

	1. Eksploatacja urządzenia

	Data otrzymania
	Nr jednostki Wojskowej/pododdziału 
	Odpowiedzialny
	Nr rozkazu dziennego
	Podpis i pieczęć

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	




	

	2. Kategoria urządzenia 

	Data
	Podstawa zmiany
	Kategoria po zmianie
	Podpis i pieczęć
	uwagi

	
	Nazwa dokumentu
	Numer, z dnia
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 




	

	3. Kontrole stanu technicznego, naprawy

	Data          kontroli/naprawy
	Podstawa      kontroli/naprawy
	Ocena stanu technicznego
	Kto przeprowadził kontrolę/naprawę                   (data i podpis)

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 




	

	4. Inne zapisy służbowe, uwagi organów kontrolujących
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