p
06257-504 99-wu

(

Taifun Dienstieistungs GmbH Telefon: Taifun Dienstleistungs GmbH Telefon: | 06257-504 99-90
Am Elfengrund 47 Fax: -91 Am Elfengrund 47 Fax: -91
64297 Darmstadt Mobil: | 0160-96 34 73 73 64297 Darmstadt Mobil: | 0160-96 34 73 73
Arbeitsschein-Nr. 201812-4 # 1 Arbeitsschein-Nr. 201812-4 # 1

Kunde: |Frau Andrea Schéfer Projekt-Nr: | P64342172.001 Kunde: |Frau Andrea Schéfer £ Projekt-Nr: | P64342172.001
StraRe: |Alicenstr. 28 Kunden-Nr: K64293003 Strale: |Alicenstr. 28 Kunden-Nr: K64293003
Ort: 64293 Darmstadt Ort: 64293 Darmstadt
63 jékt siehe oben Kunden-Adresse Objekt: siehe oben Kunden-Adreg%
Kontakt: | Frau_Stolnik Telefon: | 01726 864 498 Kontakt: [Frau Stolnk | Telefon: | 01726 864 498
Auftrag: | Unterhaltsreinigung Haus/Wohnung ab ca. 09:00 Auftrag: | Unterhaltsreinigung a%;sIWowf:nung ab ca. 09:00
Notizen: Notizen: ‘ Dl
monatlich am 1. Dienstag monatlich am 1. Digj

E Mit- Arbeitszeit vertretungsberechtige Kunde bzw. Mit- Arbeitszeit vertretungsberechtige Kunde bzw.

Datum | arbeiter | Beginn | Ende Unterschrift Auftraggeber Datum | arbeiter | Beginn | Ende Unterschrift Auftraggeber
04.12.2018| DW 04.12.2018; DW

DW = Weicker, Dominic

Die ordnungsgemaRe Ausfuihrung obiger Arbeiten wurde tiberprift und durch Unterschrift bestatigt.

Reklamationen innerhalb von 2 Werk-Tagen.

(

DW = Weicker, Dominic

Die ordnungsgemaélie Ausfuhriing obiger Arbeiten wurde Uberprift und durch Unterschrift bestétigt.

Reklamationen innerh(

von 2 Werk-Tagen.




(

Taifun Dienstleistungs Gmbi Telefon: | 06257-504 99{:70 Taifun Dienstleistungs GmbH Telefon: | 06257-504 99-90
Am Elfengrund 47 Fax: -91 Am Elfengrund 47 Fax: -91
64297 Darmstadt Mobil: 0160-96 34 73 73 - 64297 Darmstadt Mobil: 0160-96 34 73 73
Arbeitsschein-Nr. 2018124 # 2 Arbeitsschein-Nr. 201812-4 # 2
Kunde: |Frau Andrea Schafer Projekt-Nr: | P64342172.001 Kunde: |Frau Andrea Schéfer e Projekt-Nr: [ P64342172.001
Strale: |Alicenstr. 28 Kunden-Nr: K64293003 Strafe: |Alicenstr. 28 Kunden-Nr: K64293003
Ort: 64293 Darmstadt Oort: 64293 Darmstadt
o ekt: |siehe oben Kunden-Adresse @bj ‘ ; | siehe oben Kunden-Adre f'e
Kontakt: | Frau Stolnik Telefon: | 01726 864 498 Kontakt: |Frau Stolmk Telefon: | 01726 864 498
Auftrag: | Unterhaltsreinigung Haus/Wohnung ab ca. 09:00 Auftrag: Unterhaltsreinigunfg a Nv:r;nung ab ca. 09:00
Notizen: Notizen: et
monatlich am 1. Dienstag monatlich am 1. Diens
Mit- Arbeitszeit vertretungsberechtige Kunde bzw. Mit- Arbeitszeit vertretungsberechtige Kunde bzw.
Datum | arbeiter | Beginn | Ende Unterschrift Auftraggeber Datum | arbeiter | Beginn | Ende Unterschrift Auftraggeber
04.12.2018; RB 04.12.2018| RB

RB = Banisch, Roland

Die ordnungsgemafie Ausflhrung ebiger Arbeiten wurde Uberpriift und durch Unterschrift bestatigt.

Reklarnationen innerhalb von 2 Werk-Tagen.

{

RB = Banisch, Roland

Die ordnungsgemafe Ausfiihring obiger Arbeiten wurde Gberprift und durch Unterschrift bestatigt.

Reklamationen innerhd  jon 2 Werk-Tagen.




(

MS = Sporer, Michael

Die ordnungsgemafe Ausfiihrung obiger Arbeiten wurde Gberpriift und durch Unterschrift bestatigt.

Reklamationen innerhalb von 2 Werk-Tagen.

(

Taifun Dienstleistungs GmbH Telefon: | 06257-504 99<::-J- Taifun Dienstleistungs GmbH Telefon: | 06257-504 99-30
Am Elfengrund 47 Fax: -91 Am Eifengrund 47 Fax: -91
64297 Darmstadt Mobil: | 0160-96 34 73 73 64297 Darmstadt Mobil: | 0160-96 34 73 73
Arbeitsschein-Nr. 2018124 # 3 Arbeitsschein-Nr. 201812-4 # 3
Kunde: |Frau Andrea Schafer Projekt-Nr: | P64342172.001 Kunde: |Frau Andrea Schafer Projekt-Nr: | P64342172.001
Strale: {Alicenstr. 28 Kunden-Nr: K64293003 Strale: [Alicenstr. 28 Kunden-Nr: K64293003
Ort: 64293 Darmstadt Ort: 64293 Darmstadt
siehe oben Kunden-Adresse & | siehe oben Kunden-Adr
‘Kontakt: Frau Stolnik Telefon: 0172-6 864 498 .Kontakt: Frau Stolnik Telefon: 0172-6 864 498
Auftrag: { Unterhaltsreinigung Haus/\WWohnung ab ca. 09:00 Auftrag: | Unterhaltsreinigung. ab ca. 09:00
Notizen: Notizen:
M64342019 M64342019
monatlich am 1. Dienstag monatlich am 1. Dien
Mit- Arbeitszeit vertretungsberechtige Kunde bzw. Mit- Arbeitszeit vertretungsberechtige Kunde bzw.
Datum | arbeiter | Beginn | Ende Unterschrift Auftraggeber Datum | arbeiter | Beginn | Ende Unterschrift Auftraggeber
04.12.2018| MS 04.12.2018| MS

MS = Sporer, Michael

Die ordnungsgeméafRe Ausfuhrury ~biger Arbeiten wurde Uberpriift und durch Unterschrift bestatigt.

Reklamationen innerhalb \ . 2 Werk-Tagen.




