 LABORATÓRIO DE RÁDIO

Depto de Comunicação Social

UNIVERSIDADE DE TAUBATÉ

REQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO

Dados do solicitante

Nome:....................................................................................................................

Endereço:...............................................................................................................

Cidade:....................................................................UF:..........Tel:.........................

Relação de Equipamentos Retirados

1) Curso:..............................................Série:...................Pat:...............................

2) Curso:..............................................Série:...................Pat:...............................

3) Curso:..............................................Série:...................Pat:...............................


Data da retirada: ........./.........../...............

Data para devolução: ............/.........../............

Prof.Responsável:..................................................................................................

Assinatura...................................................................................

Termo de Responsabilidade

Eu, ..................................................................................RG nº........................................

Regularmente matriculado no curso ..................................................série......................

como indenizar ou ressarcir as despesas referentes ao desaparecimento ou danos que por ventura ocorrer com os equipamentos sob minha responsabilidade. Estou ciente de que tanto o material de consumo quanto as despesas com técnicos correrão por minha conta e que o atraso na devolução do equipamento acarretará sansões previstas no Regimento Interno deste setor.

Taubaté. ........de....................de .........                .............................................................

                                                                                     Assinatura do aluno requerente

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

Data de retirada                                          Data da devolução 

Devolvido em:


........../.........../.........








