
 
 
 
 

Formular Anforderung Schlüssel und/oder 
elektronische Medien (I-Button / MiFare Chip) 

 
 
Antragsteller: 
 
Verein / Institution: 
 

 

Name, Vorname: 
 

 

Straße: 
 

 

PLZ, Ort: 
 

 

Telefon: 
 

 

E-Mail: 
 

 

 
fordert nachfolgende(n) Schlüssel / elektronisches Medium an: 
 
für Gebäude / Institution: 
 

 

Zutritt für Räume: 
 

 

für Schlüsselinhaber 
(Name / Funktion): 

 

Anzahl und Art: 
 

 

 
 
____________________    ______________________________ 
Ort, Datum Unterschrift (bei Vereinen des Vorstands) 
 

___________________________________________________________________________________________________ 
 
Auszufüllen von der Stadtverwaltung Garching: 
 
Erledigt? Tätigkeit Zuständigkeit Datum / Unterschrift 
 Ausgabe genehmigt FB Liegenschaften  

 Kaution bezahlt Kasse  

 Ausgabe erfolgt Schlüsselverwaltung  

 Rückgabe erfolgt Schlüsselverwaltung  

 Info über Rückgabe an FB 
Liegenschaften 

Schlüsselverwaltung  

 Kaution ausgezahlt Kasse  
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