
ZAKUP PALIWA: 
Lp. Data Nr faktury Pobrano Podpis 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

Razem (A)   

ROZLICZE�IE MATERIAŁÓW PĘD�YCH:  Litrów paliwa: 

1 Pozostało z kwartału ubiegłego:  

2 Zakupiono w kwartale bieżącym (A):  

3 Razem (1+2):  

4 Przejechano: ………….km  

5 Alarmowo: ………….km  

6 Teren ciężki: …………km  

7 Dodatek zimowy: …………km  

8 Praca silnika na biegu jałowym:                   …………min.  

9 Ogrzewanie:                    .………..godz.  

10 Wykonano rozruchów:                    …………                 

11 Zużycie paliwa: 
11.1 wg norm (4+5+...+10)  

11.2 rzeczywiste (3 – 12)  

12 Pozostało na okres następny:  

13 Oszczędność/przepał*** (11.1 – 11.2)  

     ***  -  niewłaściwe skreślić (gdy wynik jest >0 – oszczędność, gdy <0 – przepał, kiedy wynik        

                jest równy zeru, skreślić obie) 

 
           Sporządził:………………………………………………….. 

                                       (data, imię i nazwisko, podpis)  
           Sprawdził pod względem merytorycznym: ………………………………………………………. 

                                                                                                 (data, imię i nazwisko, podpis)                                          

           Sprawdził pod względem formalno-rachunkowym: …………………………………................... 
                                                                                  (data. Imię i nazwisko, podpis)  

       

 

Załącznik Nr 3 

do Zarządzenia Nr II/205/09 

Wójta Gminy Sulików z dnia 15 września 2009 r. 

 

 
 

KWARTAL�A KARTA DROGOWA 
pożarniczego pojazdu samochodowego 

na ___ kwartał _____ r. 
 

Marka:................................................ Typ: ............................................................ 

Rodzaj:............................................... Nr rej. ......................................................... 

Nr operacyjny: .................................. Pojemność zbiornika paliwa…..…..litrów. 

Norma zużycia paliwa na 100 km przebiegu:..................litrów. 

Urządzenia specjalne:................................................................................... . 

Norma zużycia paliwa na 1 godz. pracy urz. spec.: ............................litrów. 

Zapisy dotyczące obsługi technicznej 

Data Rodzaj wykonywanej czynności Data Rodzaj wykonywanej czynności 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

 

..............................................., ........................................   ............................... 
miejscowość                 data            podpis 

Numer ewidencyjny karty pracy: 

Seria: ……../………./……..    


