Ihr Notariat im Lieken-Quartier I SCHOLZ
Gaswerkstrale 1c, 28832 Achim “ & LUHRING & PARTNER
—

Eingang & Parken liber die Rechtsanwadlte | Notare | Fachanwadlte

Koénigsworther StralRe am Kreisel
Tel.04202/8842-0 Fax 04202/8842-42
notariat@scholz-luehring.de

DATENBLATT KAUFVERTRAG

Wir mochten lhr Anliegen schnell und rechtssicher umsetzen. Bitte fiillen Sie das Formular aus, soweit es lhnen moglich ist.

Bei offenen Fragen rufen Sie bitte im Notarbliro an oder lassen sich einen Besprechungstermin geben.

Name: Vorname:
Geburtsname: Geburtsdatum:
StraBe + Haus-Nr.: PLZ, Wohnort:
Tel-Nr.: eMail-Adresse:
Steuer-ID: Staatsangeh.:

(falls nicht deutsch)

Giiterstand: [] ledig [ geschieden [] verwitwet [] verheiratet
wenn verheiratet: [] ohne Ehevertrag [] mit Ehevertrag (Guitertrennung)

Wohnort bei EheschlieBung (nur bei auslandischer Staatsangehdrigkeit eines oder beider Ehegatten)

Verkaufer 2 (z. B. Enegatte)

Name: Vorname:
Geburtsname: Geburtsdatum:
Strafle + Haus-Nr.: PLZ, Wohnort:
Tel-Nr.: eMail-Adresse:
Steuer-1D: Staatsangeh.:

(falls nicht deutsch)

] Angaben zum Giiterstand wie bei Verkaufer # 1
[ ] Andere Angaben

Bei weiteren Verkaufern bitte entsprechende Angaben gesondert mitteilen



Name: Vorname:
Geburtsname: Geburtsdatum:
StraRe + Haus-Nr.: PLZ, Wohnort:
Tel-Nr.: eMail-Adresse:
Steuer-ID: Staatsangeh.:

(falls nicht deutsch)

Glterstand: [] ledig [ geschieden []verwitwet [] verheiratet
wenn verheiratet: [] ohne Ehevertrag [] mit Ehevertrag (Giitertrennung)

Wohnort bei EheschlieBung (nur bei ausléndischer Staatsangehdérigkeit eines oder beider Ehegatten)

Kaufer 2 (z. B. Ehegatte)

Name: Vorname:
Geburtsname: Geburtsdatum:
StraRe + Haus-Nr.: PLZ, Wohnort:
Tel-Nr.: eMail-Adresse:
Steuer-1D: Staatsangeh.:

(falls nicht deutsch)

] Angaben zum Giiterstand wie bei Kaufer #1
[] Andere Angaben

Bei weiteren Kaufern bitte entsprechende Angaben gesondert mitteilen

Dolmetscher

[] Ein Dolmetscher wird nicht benétigt

[] Ein Dolmetscher wird fiir folgende Sprache benétigt:

Objektdaten (mindestens Anschrift)

Objekt: [] Haus [] Eigentumswohnung [] unbebautes Grundstiick
[ ] Garage/Stellplatz [] landwirtschaftliche Fliche



Grundbuch von: PLZ ,Ort:

Blatt Nr.: StraRe, Haus-Nr.:

StralRe + Haus-Nr.: Wohnflache:

Nur bei Wohnungseigentum (Eigentumswohnung)

Verwalter:

falls vermietet: [] Mietverhiltnis bestand schon vor Aufteilung in Wohnungseigentum

Hinweis: Werden vermietete Wohnrdume, an denen nach der Uberlassung an den Mieter Wohnungseigentum begriindet worden ist oder begriindet werden
soll, an einen Dritten verkauft, so ist der Mieter zum Vorkauf berechtigt (§ 577 BGB)

Name: Vorname:

Geburtsname:

StraRe + Haus-Nr.:

Tel-Nr.:

Geburtsdatum:

PLZ, Wohnort:

eMail-Adresse:

Kaufpreis

Hohe in EUR:

IBAN Verkaufer:

Falligkeitsdatum:

Bankinstitut:

Besitziibergang

[] mit Kaufpreiszahlung

[ ] abweichender Zeitpunkt
] geraumt und besenrein
[C] mit Ubernahme Mietverhiltnis

Derzeitige Nutzung

[] von Verkaufer selbst bewohnt [] steht leer
[] ungekiindigt vermietet
[] Mietverhiltnis zum

[] vonVermieter [] von Mieter gekiindigt




Inventar

] ohne Inventar
[] mit dem folgenden Inventar
(schlagwortartige Beschreibung)

[] ca.-Wert des Inventars in EUR:

Neufinanzierung des Kdufers

[] keine Finanzierung erforderlich

[ Neufinanzierung bei dem folgenden Kreditinstitut:

Die Vermittlung erfolgte durch:

Die Provision betragt insgesamt % vom Kaufpreis incl. Mehrwertsteuer.

[] Provisionsteilung

[] Kaufer zahlt die Provision allein [] Verkaufer zahlt die Provision allein

Hinweis: Beauftragt der Verkdufer einen Makler, dann muss er mindestens die Halfte der Provision zahlen, wenn ein
Einfamilienhaus (auch mit Einliegerwohnung) oder eine Wohnung vermittelt worden ist und wenn der Kdufer ein
Verbraucher ist.

Sonstige Angaben

Entwurf

[] unverschlisselt per E-Mail
[] verschliisselt per E-Mail
[] perPost
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