NUmero de contrato

Notificacion de renovacion del contrato de alquiler del departamento Acuerdo de renovacion de contrato de alquiler del departamento

Le informamos de que su contrato de alquiler terminara el OO y se renovara bajo los siguientes términos.
(Esta notificacidon es una copia para el cliente. Guardela con mucho cuidado, por favor.)

Informacion del contrato de alquiler del departamento Alquiler mensual, etc., después de la renovacion del contrato

Numero de contrato (Es un numero importante para identificar su contrato) Titular del contrato (nombre del arrendatario)
Nombre del titular del contrato
(Nombre del inquilino)

Acepto renovar el contrato de alquiler del departamento que vence en OO , de acuerdo a los datos que se detallan a continuacion:

Direccién de la propiedad del contrato

Direccion de la propiedad del contrato ombre del edificio/ Numero de

departamento
Nombre del edificio / NiUmero del departamer Numero de estacionamiento : :
Numero del lugar de estacionamiento Nombre del inquilino Lo CEENES COS CRIIENS R [EEES Ehl GHE il
9 9 Por favor, compruebe de que no haya errores; numero de
Nombre del arrendador _ . o estacionamiento o importes diferentes, etc.
Direccion del inquilino
Direcciéon del arrendador Si hay algun error en la informacién proporcionada, contacte

con la Oficina de Renovacién de Contratos o el Centro de
Atencion al Cliente.

Periodo del contrato

Valor actual del alquiler mensual, etc. Valor del alquiler mensual, etc., (tras renovacion) ®Valor del alquiler

@Valor del estacionamiento (incluido
impuesto, etc.) Tasa de impuestos

®Valor del alquiler (@ Tarifa de condominio

Periodo del contrato

@Valor del estacionamiento (incluido impuesto,
etc.) Tasa de impuestos

@ Tarifa de condominio ®0tros

@Tarifa de la junta vecinal

@Tarifa de la junta vecinal

®O0tros Términos especiales

% Todo lo que no se detalle en este aviso estara sujeto a las mismas condiciones que en el contrato original.
El impuesto sobre el consumo en el valor del estacionamiento aumentara o disminuira en funcién de los cambios en el tipo impositivo.

Informacion, etc. Tasa de renovacion (incluido impuesto, etc.)

<Importante> Contenido del contrato Tasa de impuestos

después de la renovacion [Declaraciones y compromisos]

Tasa de renovacion (incluido impuesto, etc.) Declaro que el titular de contrato (en caso de ser un contrato corporativo: la misma empresa y sus funcionarios), el arrendatario o el garante, no

Tasa de impuestos pertenecen o no perteneceran a grupos de delincuencia organizada, miembros de crimen organizados, empresas relacionadas con grupos fuera de la
ley u otras fuerzas antisociales. Ademas, por la presente afirmo que no utilizaré el inmueble como oficina de grupo de crimen organizado (es decir, una

Términos especiales instalacién o seccion de un grupo fuera de la ley), ni permitiré que algun tercero lo utilice para estos fines. No me opondré a que el arrendador cancele
el contrato de alquiler, o tome cualguier otra medida, en caso de incumplimiento con lo acordado anteriormente.

*Todo lo que no se detalle en este aviso estara sujeto a las mismas condiciones que en el contrato original. mArea a rellenar por el titular del . . , - . ,
X Por favor, escriba con boligrafo negro o azul. (No usar lapices ni boligrafos que se puedan borrar)

El impuesto sobre el consumo en el valor del estacionamiento aumentara o disminuira en funcién de los cambios en el tipo impositivo. contrato
X%En los contratos con garante, el titular del mismo deberd informar a su garante sobre el contenido del contrato despues de haberlo renovado. Fecha de la escritura del documento | Escriba la fecha actual. ARno, Mes, Dia
[PuntOS a Veriﬁcar] Estado/ Provincia/ _ . .. .
o 3y _ , _ _ _ Direccidn del titular del contrato Escribir la direccion real del titular del contrato.
Se enviara al arrendador un "Acuerdo de renovacion del contrato de alquiler”, después de confirmar que el arrendatario (en caso de ser un contrato corporativo: la Prefectura
misma empresg y sus funcionarios), el inquilino o el garante no perte.nec.en 0 no perteneceran a grupos de delincuencia organizada, miembros de crimen organizados, Furigana Debe estar firmado y sellado con el nombre completo por el propio titular del ~ ~ No olvide sellar el
empresas relacionadas con grupos fuera de la ley u otras fuerzas antisociales. Nombre del titular del contrato (nombre del (en. ana) contrato. Si ha cambiado de apellido, adjunte una copia del certificado _ documento
. . ., . - indicado abajo y firme con su nuevo nombre. P
[Manejo de informacion personal] inquilino)
) ] ] ) XNo olvide sellar el documento Estoy de acuerdo con el valor del alquiler mensual,etc., uso de mis datos personales y E|]

Los datos personales contenidos en el acuerdo de renovacion del contrato de alquiler seran utilizados por nuestra empresa para la ejecucion y gestion del ' ’ el contenido de [Declaraciones y compromisos] segun lo establecido en la parte superior.
mismao. .,

; y . [ . . . . . . Informacion de contacto Tel. ( ) Indique un nimero en el que podamos contactar para la renovacion de este contrato y otros.
Asi como también podran ser utilizados por las respectivas empresas del grupo Daito Kentaku, con el fin de informar y proporcionar diversos productos y/o
servicios. Contacto de emergencia Nombre Tel. Relacién

- . , Estado actual de la cobertura  yota) puede serunplan |1 Afiliado a Live-UP G Ndigue un nimero de teléfono al que contactar si existe algtin problema en el edfficio, ete. |
® Rellene y selle el area dentro de la linea roja en la parte derecha. de seguro contra incendios de renovacion automatica. cliad
= = L , . - . " afiliado
Proced|m|ento @ Por favor, separe el documento (siguiendo la linea punteada) y envielo por correo utilizando el sobre Marcar con @ en el nombre =~ Revisesu f’o"za de _ _ .
~ 7 seguros, otros. ~
de devolucion adjunto. de su compafifa de seguro g [J Ninguno de los anteriores (rellenar los puntos del ®~®) @ Nombre de la compafia de seguros
Indique el estado actual de la suscripcién haciendo K. Si desconoce su compafiia de seguros contra incendios, consulte en la oficina donde realiz6 su contrato.

*) Este es el seguro contra incendios recomendado por Daito Kentaku Partners. Por favor, considere la posibilidad de

Fecha limite para reenviar: Por favor, reenvielo antes de la fecha indicada en el - o
afiliarse a este seguro si aun no lo ha hecho.

recuadro. o . . . . . . e —
Isi prefiere atencion en su idioma, pdngase en contacto con :
OInformacién de contacto lel servicio de atencién en espafiol. I %Si ha cambiado de apellido, escriba su nuevo nombre completo y adjunte uno de los siguientes documentos.
Daito Kentaku Partners Ltd., E-heya Support Center, Seccion de renovacién de contrato IDaito Kentaku Partners Ltd., E-heya Support Center : [0 Copia de su licencia de conducir (frente y reverso) [ Copia de su tarjeta de seguro médico (frente y reverso) [ Copia de certificado domiciliario
Teléfono: 0570-200-266 jTeléfono: 0570-020-131 (5 para espafiol) l ] Copia de pasaporte [J Copia de certificado de registro de inkan [J Copia de zairyu card [J Copia del certificado especial de residente permanente
Horario de atencidn: de lunes a sabado, de 9:30 a 17:00 horas (excepto feriados IHorario de atencidén: Todos los dias, de 9:30 a 17:30 horas | *Debera presentar un documento de identidad con su nuevo y antiguo apellido.
nacionales, vacaciones de fin de afio y afio nuevo) I(excepto vacaciones de fin de afio y afio nuevo) | Cuando presente una copia de su tarjeta de seguro médico, aseglrese de marcar con negro: i85 I(simbolo) &= (niUmero) [{RIREEHS |
!______________________________! (numero de la compafiia de seauros) v [ Zi&5t1—R | (cddiao OR)

Copia para el cliente (consérvela con usted, por favor) Por favor, recorte y envie este lado (no es necesario hacerlo si completd el tramite por la aplicacion)




