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PROTOKOE STANU TECHNICZNEGO Nr .1

1. Nazwa sprzetu (urzadzenia),marka, typ, numery, rok produkcji: Samochéd sanitarny 4 noszowy marki
SCAM SM T 50, nr rej. UG 00995, nr podwozia VIN ZA9A5B04A40G40224, nr silnika 814043543004001227,

rok produkciji 2004 r.

dane identyfikacyjne spr=etu(naziva Sprzetu, nr rejestracyjny , nr fabryezny, nr silnika)

2. Sprzet (urzadzenie) podlega:
NAPRAWIE BIEZACEJ

21 lat / 56388 km.

przepracowat: (od poczqtku eksploatacyi)
brak naprawy
(od ostatniej naprawy)

3. Opis stanu technicznego sprzetu  (urzadzenia): Pojazd etatowy, niesprawny technicznie.
Pojazd wypracowat w 105 % docelowg norme eksploatacji w latach.

Po przeprowadzonej weryfikacji stwierdzono koniecznosc naprawy / wymiany:

w czesci nadwozia:

- elementoéw blacharsko - lakierniczych poszycia zewnetrznego kabiny kierowcy (znaczne ogniska korozji),
dziur w progach oraz nadkolach, zmurszatych listw gumowych maskujgcych przerwy pomiedz elementami
kabiny oraz mat gumowych podtogi, ogranicznika dzrzwi prawych, mechanizmu regulacji poziomu ustawiena
Swiatet mijania.

W czgsci podwozia;

- wycieku oleju na {gczeniu skrzyni biegéw z silnikiem, korektora sity hamowania.

4. Braki w ukompletowaniu: Bez brakow



5. Wnioski komisji:
Pojazd niezbedny do zabezpieczenia codziennego szkolenia pododdziatow 12 BZ. Ze wzgledu na zakres
naprawy przekraczajgcy mozliwosci naprawcze pododdziatéw remontowych jednostki, komisja wnioskuje o
skierowanie pojazdu do naprawy w wyspecjalizowanym zaktadzie naprawczym GN celem usprawnienia.

Osoba do kontaktu: mt.chor. Sylwester KAMINSKI tel. 261 477 542

6. Protokét sporzadzono na podstawie:

" |nstrukcja zarzadzania eksploatacjg SpW w SZ RP. Zasady ogbine DU- 4.22.13(A), , Katalog norm
eksploatacji techniki lgdowej " DTU-4.22.13.1(A),oraz R-z Dowodcy 12 BZ nr Z- 215 z dnia 20.12.2024r.

KUT nr 79/1749/Cz-S / 2025r.

(nazwa, nr i data dokumentu)

przez komisje w sktadzie:
st.chor.szt. Przemystaw TIETZ

(stopiefi, imig i nazwisko)

chor. Mariusz SICHOWSKI

(stopien, imig i nazwisko)

mt. chor. Sylwester KAMINSKI

(stopien, imig i nazwisko)
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7. Opinia (akceptacja): Dowodcy JW: Pl
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Whioski komisji akceptuje i przesytam do,dal%zﬂeg,q :rozpétﬁi%qia.
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8. Decyzja uprawnionego organu:

m.p.

9. Ze sprzetem przekazano: nie dotyczy

10. Uwagi stron (przyjmujacej-przekazujacej): nie dotyczy

Przyjat:
T (Stopieh imie i nazwisko)
Przekazat:
" (stopien imig | nazwisko)
: .
Wykonano w 1 egz. klog das
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(podpis)

(stopieg imig, nazwisko, podpis i data)
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