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Verwaltungs AG

Anmeldung fur Mietinteressenten Geschaftsraume

Ihr Kontakt
Fabienne Menet

f.menet@hevsg.ch

Adresse Mietobjekt Schachenstrasse 7, St. Gallen Kaution in CHF
Anzahl m? 188 m2 Mietzins in CHF  Netto
Stockwerk / Lage 2. Obergeschoss NK akonto

Objekt vorgesehen [0 Hauptsitz
als O Niederlassung / Filiale

Bezugstermin

110.-/m2/p.a.

20.-/m2/p.a.

i

LI Biiro O Laden O Gewerbe [J Lager L] Sonstiges

[0 Garagenplatz Anzahll:l Bruttomietzins CHFI:l

Angaben Mietinteressenten / Korrespondenzadresse

Firmenname

Aktuelle Gschaftsadresse / Firmensitz

Zeichnungsberechtigte Person

Geschaftsfiihrung

Datum Firmengrindung

Branche

Telefon Geschaft

Telefon Mobile

E-Mail

|
|
|
|
|
Rechtsform |
|
|
|
|
Webseite |

Eintrag im Handelsregister JaO NeinO
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Bei Einzelfirma oder Personengesellschaft

O Hauptmieter

O Ehepartner/in
O Partner/in

O Solidarhafter/in

Anrede [Frau | Anrede |Frau |
Name ‘ ‘ Name | |
Vorname ‘ ‘ Vorname | |
Strasse/Nr. ‘ ‘ Strasse/Nr. | |
PLZ/Ort | | PLZ/Ort | |
Telefon Privat | | Telefon Privat | |
Telefon Geschaft | | Telefon Geschaft | |
Mobile | | Mobile | |
E-Mail | | E-Mail | |
Geburtsdatum ‘ ‘ Geburtsdatum | ‘
Zivilstand ‘ ‘ Zivilstand | ‘
Burgerort/Nat. ‘ ‘ Birgerort/Nat. | ‘
In CH wohnhaft seit ‘ ‘ In CH wohnhaft seit | ‘
Bewilligung | | Bewilligung | |
Referenzen

Referenzen Vermieter Weitere Referenzen

Kontaktperson | ‘ Kontaktperson ‘ ‘
Telefon | | Telefon | |
Am akt. Standort seit | ‘ Bemerkungen

Bisheriger Mietzins | ‘

Grund des Wechsels | ‘

Wurde der letzte Mietvertrag seitens Vermieter gekiindigt? JaO NeinO
Wenn ja, was war der Kiindigungsgrund? ‘
Verursachen Sie Larm oder andere Emissionen? JaO NeinO
Wenn ja, welcher Art?| ‘
Beabsichtigen Sie, die Geschaftsraume oder Teile davon unterzuvermieten? JaO NeinO
Wenn ja, an wen? | ‘
Beabsichtigen Sie eine Tatigkeit, welche mit Fahzeugverkehr verbunden ist? JaO NeinO
Wenn ja, Anzahl und Art der Fahrzeuge ‘
Wurden gegen Sie oder das Geschaft in den letzten zwei Jahren Betreibungen eingeleitet? JaO NeinO
Bestehen ausgestellte Verlustscheine? JaO NeinO
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Bemerkungen

Art / Zweck des Gewerbes

Dieser Bewerbung sind folgende Unterlagen beizulegen:

Kopie Handelsregisterauszug (wenn HR-Eintrag vorhanden)
Originaler Auszug aus dem Betreibungsregister (Einzelfirma)

Kopie der aktuellen Betriebshaftpflichtversicherung

Kopie/n der Aufenthaltsbewilligung/en (Einzelfirma und Auslander)

\2 \2 \2 \2

Die obigen Angaben werden vom Vermieter vertraulich behandelt. Die Anmeldung ist kostenlos. Zieht der Mietinter-
essent nach Ausfertigung eines vereinbarten Mietvertrages seine Bewerbung zurtick, ist eine Umtriebsentschadigung
von CHF 250.00 fallig. Der Interessent bestatigt, alle Angaben wahrheitsgetreu beantwortet zu haben und ermachtigt
die HEV Verwaltungs AG bei den angegebenen Referenzen Auskiinfte einzuholen.

[] Hiermit bestatige/n ich/wir, die obigen Angaben gelesen und verstanden zu haben.
Diese Anmeldung ist ohne Unterschrift gltig.

Ort/ Datum

Formular senden

Formular drucken
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