ZP-2380-104-33/2014                                                                                  Załącznik nr 2b do SIWZ

a stanowiący załącznik nr ..... do umowy

..............................................................
/miejscowość ,data /

PROTOKÓŁ ZWROTU KSEROKOPIARKI  

W dniu ............................... przedstawiciel firmy ............................................................................... 









/ imię i nazwisko/ 
zwrócił po naprawie  kserokopiarkę ...................................................................................................







/ nazwa, seria i numer/ 



...............................................................................................................................................................
do  ....................................................................................................................................................................................................................................







/ jednostka policji/

Uwagi:...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

Potwierdzam przekazanie kserokopiarki:


Potwierdzam zwrot kserokopiarki:

..................................................................


...............................................................


/ czytelny podpis/






/ czytelny podpis/
