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Centro ~ ~
de Informética DESLOCACAO | RECEPCAO DE EQUIPAMENTO

e Sistemas

Origem: Sala:

Nome:

Contacto: Servico/Departamento/Curso

Destino: Sala:

Nome:

Contacto: Servico/Departamento/Curso

Equipamento Entregue:

Quant. Descricao N.° de Serie: N.° de inv.:

Estado de

Conservacgao

Duracao da saida:

Saida Definitiva: I:l Abate: |:| Outra (Qual)
Saida Temporéria:|:| Devolucio a: / /

Confirmo e autorizo que a informacao dos equipamentos referidos anteriormente pode ser

eliminada e este devidamente formatado.

Assinatura

O Centro de Informatica e Sistemas Assinatura

Recepcdo do equipamento por:

O Centro de Informatica e Sistemas

Data de entrega: / /
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