Liegenschaft:

Name des/der Nutzer:

Name Vertreter Stadt Trendelburg:

Bei der Abnahme der Raumlichkeiten am wurden keine / folgende Mangel
festgestellt: (nicht Zutreffendes streichen)

Folgende Mdngel wurden festgestellt:
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
Es wurden Schliissel iibergeben

Bemerkungen/Sonstiges:

Trendelburg, den

i.A.
Unterschrift Nutzer Unterschrift Vertreter Stadt Trendelburg




