
   
 

Abfrage Serviceleistungen und/oder 
Zahlungsmöglichkeiten 
 
Name vom Vermieter: ___________________________  
 

 
Serviceleistungen  
 
 

Bitte 
ankreuzen 

 
Kosten zzgl, 
19 % MwSt.  

 
Service 

 

 

 
 

 

 
1 ZW = € 60,-  
2 ZW = € 80,- 
3 ZW = € 100,- 

 
 
Koordination und Durchführung vom Einzug 
 

 

 
 

 

 

 
1 ZW = € 60,-  
2 ZW = € 80,- 
3 ZW = € 100,- 

 
 
Koordination und Durchführung vom Auszug 
 

 

 
  

Eine Inventarliste ist vorhanden und wird zugesandt.  

 
 

 

  
Eine Inventarliste steht WohnRaumAgentur bereits zur Verfügung. 

 
 

  
Eine Inventarliste soll nicht verwendet werden. 

  
 

 

  
Der komplette Schlüsselsatz für den Mieter liegt der 
WohnRaumAgentur bereits vor. 

 
 

 

  
Der komplette Schlüsselsatz für den Mieter wird  der 
WohnRaumAgentur in Kürze zur Verfügung gestellt. 

 
 

  
Ablesung der Zählerstände ist erwünscht. 

 
 

  
Ablesung der Zählerstände ist nicht erwünscht. 

   

 
 

 
 

 

 
1 ZW = € 60,-  
2 ZW = € 80,- 
3 ZW = € 100,- 

 
Erstellen einer Inventarliste für das Objekt  

   

 
 

 

 
kostenfrei 
 

 
Verwendung eines Übergabeprotokolls bei der Übergabe  

 
 

 

  
Ein Übergabeprotokoll wird in Kürze an WohnRaumAgentur 
geschickt.  

 
 

 

  
Es soll das Übergabeprotokoll der WohnRaumAgentur verwendet 
werden.  

   



   
 

 

 
Eine Mängelliste wird WohnRaumAgentur in Kürze zur Verfügung 
gestellt. 

   

  
€ 60,- pro 
Stunde 

 
Weitere Dienstleistungen: z. B. Koordination von 
Arbeitsabläufen der Handwerker oder Abwicklung von 
Sonderwünschen der Mieter 

 
 

  
Weitere Dienstleistungen sind erwünscht. 

 
 

  
Weitere Dienstleistungen sind nicht erwünscht. 

 

Zahlungsmöglichkeiten  

 

 Die Zahlungsart wie bei vorheriger Vermittlung.  
 

 

 Die Zahlung erfolgt per Überweisung 14 Tage netto.  
 

 

 Eine Einzugsermächtigung wird erteilt (abzüglich 2% Skonto) 
 
 
  ___________________          ________________________            
       Bankinstitut  BIC od. Bankleitzahl 
 
       ___________________         ________________________ 
       IBAN od. Konto-Nr.                Kontoinhaber 
 

 

3.)  Die Abrechnung erfolgt per Kreditkarte.  
 
 Name des Kreditkartenbesitzers   _____________________ 

                (Druckbuchstaben) 
 
          
 
         Kreditkartennummer           _______________________________ 
          
         Gültig bis Monat / Jahr        _______________________________ 
 
          American Express      
 
         VISA                       

         Euro-/Mastercard     

        __________________________________ 
        Unterschrift des Kreditkartenbesitzers 
 

 


