克拉玛依职业技术学院设备报损、报失表
                  
填报单位：                                   填报时间：        年      月     日
	序号
	报损、报失设备名称
	规格型号
	单位
	数量
	设备原值
	管理人
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	设备丢失或损坏的基本情况：










                                        设备使用管理人签字：           年     月     日

	主管单位调查结果及处理意见：





                                        单位负责人签字（章）：           年     月     日

	设备管理处调查处理意见：





                                     设备处负责人签字（章）：           年     月     日

	学院主管领导或相关会议审批意见：




                                      学院主管领导签字（章）：           年     月     日



