
Name	 	

Adresse	 	

PLZ / Ort	 	

Tel. Nr	 	

E-Mail	 	

Betreff: Kündigung Abstellplatz

 	                                                                    
                         Unterschrift

Vermerk für HV:
Mietenstand mit Mietenbuchhaltung geprüft am ___________________

Am Sagacker 2a
8605 Kapfenberg

Tel: +43 (0)50 8882
office@gemysag.at

www.gemysag.at

Kündigung Abstellplatz

Die Miete wird / wurde bis zum Kündigungstermin einschließlich eventueller Rückstände bezahlt.

Ich erkläre hiermit, dass ich meinen Abstellplatz Nr .

(Objekt                                                              )  in 8605 Kapfenberg zum

unter Einhaltung der vertraglichen Kündigungsfrist von                             Monat kündige, sodass das 

Mietverhältnis am                                                         endet.
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