BWT — Brilon Wirtschaft und Tourismus GmbH Fullt die BWT aus

Wirtschaftsférderung Datum der Antragsstellung

Oliver Dulme

Ei t I
Derkere Str. 10a ingangstempe

59929 Brilon

Antragsnr.

Antrag auf die Gewahrung von Zuwendungen im Rahmen des
Leerstandsmanagements der Stadt Brilon

1. Antragsteller/in

Name, Vorname

Adresse

Telefon

E-Mail

Bankverbindung

2. Fordergegenstand

Existenzgrindung

Geschéftsnachfolge

Expansion eines inhabergeflhrten Geschafts (Name und Adresse des bestehenden

Geschaftes):

Verlagerung in den zentralen Versorgungsbereich (Name und Adresse des bestehenden

Geschéftes):



Branche

Name des geplanten Geschaftes

Angaben zum geplanten Sortiment / Geschaftsgegenstand (ausfuhrliche Darstellung)

Angaben zur erwarteten Belebung / Vielféltigkeit der Innenstadt

Geplanter Mietbeginn / Eréffnung

Geplante Anzahl Mitarbeiter

3. Angaben zum Mietobjekt

Adresse

Ladenflache

Mietpreis (Nettokaltmiete)

Leerstand seit (oder Leerstand ab wann absehbar)




Erklarungen

Fir die MalBnahme werden andere Mittel aus 6ffentlichen Haushalten in Anspruch
genommen:

ja

nein

Die ,Richtlinien Uber die Gewahrung von Zuwendungen im Rahmen des
Leerstandsmanagements der Stadt Brilon“ wird als verbindlich anerkannt.

Mit der Anmietung und den Anschaffungen wird erst nach Bewilligung der Zuwendung
begonnen.

Die in dem Antrag gemachten Angaben sind vollstandig und richtig.

Personenbezogene Daten werden gemal der datenschutzrechtlichen Vorschriften
bearbeitet. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nicht. Nicht mehr erforderliche Daten werden
unverzlglich geldscht. Der Antragsteller stimmt der Verarbeitung seiner personenbezogenen
Daten zu.

Datum, Unterschrift

Erforderliche Anlagen

vollstandiger und schliissiger Businessplan

Mietvertragsentwurf mit Angaben zur Lage, Ladenflache, Mietpreis u. geplanter Mietdauer

I:I Der vorherige Mietvertrag zur Ermittlung des Forderbetrages.
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