ОПИСЬ ИМУЩЕСТВА
Номер кабинета_________________________________________________________
Адрес _г.Севастополь,_ул.Ефремова, 2______________________________________
ФИО ответственного за кабинет_____________________________________________
	№ п/п
	Наименование имущества
	  Количество

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



Подпись ответственного лица___________________________________
Согласовано_______________________________ техник  Юлдашева А.С.
