………………………………………………

(pieczęć jednostki organizacyjnej)

        Protokół likwidacji środków trwałych Nr …………………………
                     sporządzony w dniu ……………………………………
Komisja Likwidacyjna w składzie:
1. Przewodniczący - ……………………………………………………………………………………

2. Członek                - ……………………………………………………………………………………

3. Członek                - ……………………………………………………………………………………

w obecności osoby materialnie odpowiedzialnej …………………………………………..……………………………………………… dokonała przeglądu wymienionych w załączniku „specyfikacji”  środków trwałych znajdujących się na polu spisowym ………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………. i stwierdziła, że wymienione w załączniku „specyfikacji”  środki trwałe z uwagi na:
a) * zużycie;
b) * zniszczenie;

c) * uszkodzenie nienadające się do naprawy;

d) * przestarzałość, nieprzydatność;

e) * wygaśnięcie licencji oprogramowania - WNP;
f) ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
nie nadają się do dalszego użytkowania.

W związku z powyższym Komisja Likwidacyjna nie stwierdza winy osoby materialnie odpowiedzialnej i wnioskuje o fizyczną likwidację środków trwałych oraz wyksięgowanie ich z ewidencji w kwocie ………………………………………………………………………. (słownie) ………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. Wymienione w załączniku „specyfikacji”  środki trwałe zostały zlikwidowane przez:
a) * przekazanie do Działu AZiT w celu przekazania do utylizacji;
b) * przekazanie na złom;

c) * pozbawienie cech użytkowych, demontaż i wyrzucenie do odpowiednich pojemników;

d) * zniszczenie nośników i wyczyszczenie dysków twardych;

e) ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Podpisy Komisji:                                                                          Podpis osoby materialnie odpowiedzialnej 
1. ……………………………………………….                                             …………………………………………………………………         2. ……………………………………………….

3. ……………………………………………….                                                                     Zatwierdzam

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

                                                                                                                                              (pieczątka i podpis)

W załączeniu:

1. * Specyfikacja likwidowanych środków trwałych;

2. * Dokument LT/LN;

3. * Potwierdzenie przyjęcia zlikwidowanych składników majątku w celu przekazania do utylizacji
Uwagi:

*Niepotrzebne skreślić
………………………………………………

(pieczęć jednostki organizacyjnej)

                    Protokół likwidacji przedmiotów nietrwałych Nr …………………………
                 sporządzony w dniu ………………………………………
Komisja Likwidacyjna w składzie:
1. Przewodniczący - ……………………………………………………………………………………

2. Członek                - ……………………………………………………………………………………

3. Członek                - ……………………………………………………………………………………

w obecności osoby materialnie odpowiedzialnej ………………………………………………………………………………… dokonała przeglądu wymienionych w załączniku „specyfikacji”  przedmiotów nietrwałych znajdujących się na polu spisowym ………………………………………………………………………………………………………………………………………… i stwierdziła, że wymienione w załączniku „specyfikacji”  przedmioty nietrwałe z uwagi na:

a) * zużycie;

b) * zniszczenie;

c) * uszkodzenie nienadające się do naprawy;

d) * przestarzałość, nieprzydatność;

e) * wygaśnięcie licencji oprogramowania;

f) ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
nie nadają się do dalszego użytkowania.

W związku z powyższym Komisja Likwidacyjna nie stwierdza winy osoby materialnie odpowiedzialnej i wnioskuje o fizyczną likwidację przedmiotów nietrwałych oraz wyksięgowanie ich z ewidencji w kwocie ………………………………………………………………………. (słownie) ………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. Wymienione w załączniku „specyfikacji”  przedmioty nietrwałe zostały zlikwidowane przez:

a) * przekazanie do Działu AZiT w celu przekazania do utylizacji;

b) * przekazanie na złom;

c) * pozbawienie cech użytkowych, demontaż i wyrzucenie do odpowiednich pojemników;

d) * zniszczenie nośników i wyczyszczenie dysków twardych;

e) ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Podpisy Komisji:                                                                          Podpis osoby materialnie odpowiedzialnej 

1. ……………………………………………….                                             ………………………………………………………………….        2. ……………………………………………….

3. ……………………………………………….                                                                     Zatwierdzam

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

                                                                                                                                              (pieczątka i podpis)

W załączeniu:

f) * Specyfikacja likwidowanych przedmiotów nietrwałych;

g) * Dokument LT/LN;

h) * Potwierdzenie przyjęcia zlikwidowanych składników majątku w celu przekazania do utylizacji

Uwagi:

*Niepotrzebne skreślić
