
Fachschaft 20
Kunsthochschule Kassel

Menzelstraße 13-15
34121 Kassel

fachschaft20@gmail.com

Vor- und Nachname:

GERÄTEAUSLEIH FACHSCHAFT

Ausleihdatum:

Kassel, den
Unterschrift

Rückgabedatum:

1.

Adresse:

3.

Matrikelnummer:

Uhrzeit:

Uhrzeit:

2.

Telefon / Handy (obligatorisch):

4.

E-Mail:

5.

Folgende Geräte und Zubehör werden ausgeliehen:

Gerät wurde in technisch einwandfreiem Zustand zurückgegegen:

Gegenzeichnung durch Mitglied der Fachschaft 20 oder Digipool

Ich bestätige, die oben genannten Geräte in ordnungsgemäßem Zustand ausgeliehen zu haben und 
verpflichte mich, sie pfleglich zu behandeln. Mir ist bekannt, dass ich im Fall von Beschädigungen 
oder bei Verlust die Verantwortung trage und eigenständig für Ersatz zu sorgen habe. Andernfalls 
hafte ich in Höhe der Kosten für eine Neuanschaffung. Ich verpflichte mich, die Geräte zum verein-
barten Zeitpunkt zurückzugeben.  

Fachschaftstreffen |  Montags um 15 Uhr  |  Raum -1605 (Nordbau)
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