
M I E T V E R T R A G  
über einen Stellplatz in der Tiefgarage oder Außenparkplatz 

in der Fachschule des Möbelhandels  
Zwischen dem Vermieter  
  

Verein Fachschule des Möbelhandels e.V.  
Frangenheimstraße 6, 50931 Köln  

und  
  

  

Frau/Herrn    __________________________________________________  

Anschrift:    __________________________________________________  

      __________________________________________________  

Mobil-Nr.:    __________________________________________________  

E-Mail:    __________________________________________________  

 KFZ-Kennzeichen:    __________________________________________________ 

 Fabrikat:      __________________________________________________  
  

Mieter, wird folgender Vertrag geschlossen:  

1. Mietzeit und Kündigung  
Das Mietverhältnis beginnt am _________________. Der Vertrag über die Nutzung eines PKW-Stellplatzes in der Fachschule 
des Möbelhandels läuft auf unbestimmte Zeit und kann von beiden Seiten unter Einhaltung einer Frist von einem Monat zum 
Monatsende gekündigt werden.  
  

2. Mietpreis  
Die monatliche Miete für einen  
  Parkplatz in der Tiefgarage beträgt €   
  

  Stellplatz auf dem Außengelände beträgt €   
  

3. Schlüsselkaution  
Für die Überlassung des Garagenschlüssels ist eine Kaution von 60 Euro zu zahlen, die bei Rückgabe zurückerstattet wird.  
  

4. Benutzung der Mietsache, Haftung  
Der Vermieter haftet nicht für Sach- und Personenschäden. Der Vermieter haftet auch nicht für die Beschädigung oder das 
Abhandenkommen des untergestellten Fahrzeuges oder sonstiger Gegenstände, gleichgültig, welches die Ursache für die 
Beschädigung oder das Abhandenkommen ist. Der Mieter verpflichtet sich, das eingestellte Fahrzeug nebst Zubehör 
angemessen zu versichern.  
Für alle Beschädigungen, die durch den Mieter, sein KFZ oder Personen entstanden sind, die seinetwegen auf dem 
Grundstück waren, haftet der Mieter.  
   

Köln, den ____________________   
  

 

  
  (Vermieter)  (Mieter)  
  

(wird vom Verein ausgefüllt)  

Es wird Stellplatz    TG WH Nr. _____ /    TG FS Nr. _____ /    A_Nr. _____ (Außenstellplatz) zugewiesen.  

  Zahlung Kaution 60 € (1 Garagenschlüssel WH)  
                                                                                       _____________________________________  
        Datum, Unterschrift  

 

Verein Fachschule des Möbelhandels e.V. · Frangenheimstr. 6 · 50931 Köln-Lindenthal  
Tel: 02 21 / 9 40 13 -12 · Fax: 02 21 / 9 40 13 28 · E-Mail: wohnheim@moefa.de  

Bankverbindung: Sparkasse KölnBonn · IBAN: DE84 3705 0198 0027 7029 76 · BIC: COLSDE33XXX  



 

 

 
Verein Fachschule des Möbelhandels e. V. 

Gemeinnütziger Verein 
 
 

Einzugsermächtigung für die Mietzahlung eines 
 

 Tiefgaragenparkplatz es  Außenparkplatzes  in Höhe von __________ € / Monat 
 

 
Mieter            MöFa     Ex     AW 
 
Name: _________________________________ Vorname: ____________________________________ 

Straße: _________________________________ PLZ/Wohnort: ____________________________________ 

E-Mail: _________________________________ Telefon: ____________________________________ 

 
 
_____________________________________ 
 (Unterschrift Mieter/Mieterin) 
 

 

SEPA-Lastschriftmandat und Einzugsermächtigung 

 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE23ZZZ00000199860 
 
Mandatsreferenz: _______________________________ (wird vom Verein ausgefüllt) 
  
Ich ermächtige//Die Firma ermächtigt den Verein Fachschule des Möbelhandels e.V., Frangenheimstr. 6, 50931 Köln, 
widerruflich zum Einzug meiner/der Parkplatzmiete von meinem/unserem Konto: 
  
 
IBAN:    __ __ __ __ /__ __ __ __ / __ __ __ __ / __ __ __ __ / __ __ __ __ / __ __  
 
BIC:          __________________________________________ 
 
 
Kontoinhaber falls abweichend vom Mieter: 
 
Name/Vorname/Firma: _____________________________________________________________________________ 

Straße: _________________________________ PLZ/Ort ____________________________________ 

E-Mail: _________________________________ Telefon: ____________________________________ 

 

Zugleich weise ich/weisen wir mein/unser Kreditinstitut an, die Lastschrift/en einzulösen. Ich kann/wir können innerhalb 
von 8 Wochen nach dem Belastungsdatum die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit 
meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift wird 
mich/uns der Zahlungsempfänger (Name s. oben) über den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten. 
 
 
 
 
  
-------------------------------------------------------------------------------                  -------------------------------------------------------------------------------------- 
Ort, Datum               (Unterschrift Kontoinhaber/ggf. Firmenstempel) 
 

Verein Fachschule des Möbelhandels e. V. · Frangenheimstr. 6 · 50931 Köln 
Tel.: 02 21 / 9 40 13 - 12 · E-Mail: wohnheim@moefa.de 

Bankverbindung: Sparkasse KölnBonn · IBAN: DE84 3705 0198 0027 7029 76 · BIC: COLSDE33XXX 
Vom FA Köln West unter Nr.: 223/5921/0298 als gemeinnütziger Verein anerkannt. 


	MVStellplatz
	SEPA_EZ_TG

