
Borgard & Müller GmbH
Pastor Wolf Str. 10  66773 Schwalbach
Tel. Versicherung: 06834-568593
Tel. Immobilien: 06834-52718
Fax: 06834-51493

Inhaber & Geschäftsführer: 

WALLENDORF R.  
Dipl. Betrw. Versicherungsfachwirt

Zulassung auch für Frankreich und Luxemburg

VERSICHERUNGEN FINANZEN IMMOBILIEN

► Persönliche Angaben

Name

Vorname/n

Straße Hausnummer

Postleitzahl Ort

Geburtsdatum Geburtsort

Staatsangehörigkeit Telefon tagsüber

►► Meine Planung

Bauen
Modernisieren 

Ich/Wir möchte(n):

Kaufen

An-/Umbauen

ein bestehendes Darlehen  umfinazieren

► Es Handelt sich um
Eigentumswohnung Einfamilienhaus

Zweitfamilienhaus Baugrundstück

Mehrfamilienhaus mit        Wohnungen

Baujahr

►► Ich/wir möchte(n) das Objekt wie folgt      
nutzen

für Wohnzwecke

teilweise wohnwirtschaftlich/gewerblich

   m² selbstgenutzt und     m² vermietet

Netto-Mieteinahme p.M.

►►  Die voraussichtlichen Kosten betragen
Gesamtkosten/Kaufpreis

(davon Grundstückskosten        + Nebenkosten(Makler, 
Notar etc)                                 oder umzu inazierender Betrag

► Eigenkapital
Bank und Saprguthaben

+Bausparguthaben, sofern Vertrag nicht zugeteilt

+bezahltes Baugrdunstück

+Sonstiges

►► Ich kann/Wir können Eigenleistungen einbringen 
im Wert von

, 
► Ich/Wir verfüge(n) über einen zugeteilten   Bau -
sparvertrag bei Bausparkasse
Tarif ,in Höhe von        .

►► Ich/wir Besitzen noch ein zusätzliches, beleihbares 
Objekt, Wert ca.                         

► Geplanter Finazierungsbeginn .

Erstellen Sie das Angebot bitte auf folgender 
Basis

►► Zinsvereinbarung
variabel

5 Jahre fest 10 Jahre fest

► Auszahlung
100%     %

Mitfinanzierung Disagio Ja Nein

► Tilgung
1%     %

Bitte informieren Sie mich auch unverbindlich 
über meine steuerlichen Vorteile

► Ich kann/Wir können die steuerlichen
Vergünstigungen in Anspruch nehmen

Ja   Nein

► Hierzu notwendige Angaben
  oder Brutto-zu versteuerndes Jahreseinkommen 

einkommen pro Jahr

Familienstand   Ja Nein

Anzahl Kinderfreibeträge

Kirchensteuerzahler   Ja Nein

Datum:

Ort

Unterschrift

w w w . B o r g a r d - M u e l l e r . d e    
M a k l e r @ B o r g a r d - M u e l l e r . d e   
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