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Załącznik nr 3 do umowy  

PROTOKÓŁ ZDAWCZO-ODBIORCZY  

Przedmiotem dostawy i odbioru w ramach umowy nr ................. z dnia ............... jest: 

 

Lp. 
Nazwa przedmiotu 

dostawy 
Ilość 

Producent/Nr 

seryjny 
Wartość Uwagi 

1      

…      

Miejsce dokonania odbioru: 

Wydział Chemii Uniwersytetu Wrocławskiego, ul. F. Joliot-Curie 14, 50-300 Wrocław 

 

Data dokonania odbioru: ....................... - w terminie / nieterminowo* 

Ze strony Wykonawcy: 

 

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

(nazwa i adres) 

 

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

(imię i nazwisko osoby upoważnionej) 

Ze strony Zamawiającego: 

 

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

(nazwa i adres) 

 

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

(imię i nazwisko osoby upoważnionej) 

Potwierdzenie kompletności dostawy: 

• Tak * 

• Nie * - zastrzeżenia 

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

Potwierdzenie zgodności jakości przyjmowanej dostawy z opisem przedmiotu 

zamówienia oraz ofertą Wykonawcy: 

• Zgodne* 

• Niezgodne* - zastrzeżenia 

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

Dokumenty: 

• Złożone  zgodnie z umową* 
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• Niezłożone * - zastrzeżenia ............................................................ 

Potwierdzenie wykonania montażu/instalacji: 

• Tak * 

• Nie * - zastrzeżenia 

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

 

Potwierdzenie wykonania próby (sprawdzenie) i wynik próby: 

• Tak * - wynik: …………………… 

• Nie * - zastrzeżenia 

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

Potwierdzenie przeprowadzenia szkolenia pracowników Wydział Chemii 

w zakresie użytkowania, obsługi i konserwacji dostarczonych produktów: 

• Tak * - zakres: ……………………………………………………………………………………………….. 

• Nie * - zastrzeżenia 

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

Końcowy wynik odbioru: 

• Pozytywny * 

• Negatywny * - zastrzeżenia 

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

 

Podpisy: 

 

 

 

                        ZAMAWIAJĄCY:                                       WYKONAWCA: 

                             Data i podpis:                                                 Data i podpis:  

 

 

               ________________________                   ________________________  

 


