
WNIOSKODAWCA                                                                                                                                          Wrocław,……………………………..  

(osoba odpowiedzialna materialnie): 

 

…………………………………………………….. 

imię i nazwisko 

 

…………………………………………………….. 

jednostka 

 

 

                                                                 WNIOSEK O LIKWIDACJĘ SKŁADNIKÓW MAJĄTKU 

 

Proszę o likwidację następujących składników majątkowych: 

Lp. Nazwa Nr inwentarzowy Data zakupu Cena 

jednostkowa 

Ilość 

(szt.) 

Wartość 

początkowa 

Wartość 

umorzona 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        



Uzasadnienie wniosku: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

                                                                                                    ………….…………………. 
                                                                                                                                 (podpis wnioskodawcy-osoby odpowiedzialnej materialnie) 

 

Opinia informatyka 
(dot. sprzętu komputerowego) 

 

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

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

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

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

Opinia kierownika jednostki 

(dla składników majątku o wartości powyżej 10.000zł) 

…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………. 


