                        برگ برگشت اموال ( غیر قابل استفاده / قابل استفاده و مازاد )  به اداره  اموال دانشگاه زنجان  ( فرم شماره 3 )                 تاریخ.......................
معاونت / ریاست محترم ......................                                       
سلام علیکم

         احتراما به استحضار میرساند نظر به غیر قابل استفاده/ قابل استفاده و مازاد بودن اقلام در اختیار اینجانب ........................ به شرح ذیل، خواهشمند   است نسبت به برگشت اقلام به اداره اموال اقدام فرمائید. ) فرم های غیر تایپی و مخدوش از درجه اعتبار ساقط است(  
        نام وامضاء درخواست کننده                                        نام وامضاء مقام مافوق                            نام و امضاء مدیر اداری دانشگاه / دانشکده   
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   گواهی می نماید اموال فوق در تاریخ .............................. تحویل واحد اموال گردید.














کارشناس اموال حوزه مربوطه


 نام و نام خانوادگی امضاء:





کارشناس مسئول اداره اموال و انبار


نام و نام خانوادگی امضاء:








