
Załącznik  do umowy nr DZP.381.039.2020.UG 

 

ZGŁOSZENIE POTRZEBY UDOSTĘPNIENIA URZĄDZENIA 

 

do umowy nr DZP.381.039.2020.UG 

 

e-mail: printoscope-l@us.edu.pl 

 

Nazwa Jednostki organizacyjnej: 

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

 

Zgłaszamy potrzebę Jednostki w zakresie udostępnienia urządzenia: 

 

Oświadczam, iż przygotowane zostało miejsce pod instalację urządzenia, wyposażone w 

dostęp do sieci komputerowej i zasilającej 

 

 

 

 

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

 Podpis 

Obiekty kontrolingowe konieczne do  

                 

 

UWAGA: 

Urządzenie zgodnie z umową zostanie udostępnione i zainstalowane w terminie do 7 dni roboczych od 

daty przekazania zgłoszenia przez Zamawiającego do Wykonawcy. 

 

Dane: 

Typ urządzenia  

( Typ I mono lub Typ II kolor ) 

 

Miejsce instalacji urządzenia  

(pełen adres wraz  z określeniem piętra i/lub nr pokoju) 

 

Osoba odpowiedzialna w Jednostce za urządzenie (imię, 

nazwisko, telefon oraz adres email) 

 

Nazwisko i imię osoby zgłaszającej   

 

MPK 

 

 

      

 

Nr zlecenia 

 

 

  

 

Element PSP 

 

 

Zatwierdzam pod wzgl. merytorycznym 

 

 

 

 


