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Anmeldeformular fur Mietinteressenten
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Bezugstermin:
(Ab wann mdéchten Sie die Wohnung mieten?)

Mietzins monatlich: netto CHF .......... +Akonto CHF .......... =Total CHF ..........
Verwendungszweck bei Wohnungen: ] Wohnung eines Alleinstehenden
(falls mehrere, bitte alle ankreuzen) [] Wohngemeinschaft/Konkubinat

[] Familienwohnung

[[] Neben- oder Zweitwohnung
[] Ferienwohnung

[] Dienstwohnung

[] Geschaftsraume

[] andere

Angaben Mietinteressenten [] Frau [] Herr [] Frau [] Herr

Name

Vorname

Strasse

PLZ und Ort

Telefon

E-Mailadresse

Geburtsdatum

Zivilstand

Heimatort / Aufenthaltsbewilligung

Beruf

Aktueller Arbeitgeber

Ungefahres Netto- [ bis 2'500 [] 2'500-3'000 [ bis 2’500 [] 2'500-3'000

einkommen pro Monat: [] 3'000-3'500 [] 3'500-4'000 [] 3'000-3'500 [] 3'500-4'000
[] 4'000-4'500 [] 4'500-5'000 [] 4'000-4'500 [] 4'500-5'000
[1 5°000-5'500 [] 5'500-6'000 [] 5’'000-5'500 [] 5'500-6'000
[] uber 6’000 [] tiber 6’000

Allgemeine Angaben

Anzahl Personen im selben Haushalt
1 Kinder [] Konkubinatspartner

[] sonstige Verwandte

Halten Sie ein Haustier? [lja/[] nein

(bitte Art und Anzahl angeben)
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Mietzinszahlung
[] monatliche Einzahlungsscheine / | Dauerauftrag

IBAN Nummer fur allféallige Gutschriften
Damit wir Ihre zukinftigen Guthaben automatisch auf Ihr Konto zurtickzahlen kénnen

Hausanschluss plombieren
Mochten Sie, falls in der Wohnung vorhanden, den Hausanschluss plombieren lassen?

[lja/] nein
Angaben zur bisherigen Wohnung

Name des Vermieters oder der Verwaltung

Telefonnummer

Zimmerzahl Mietzins (inkl. NK)

Wie lange besteht das Mietverhéaltnis schon?

Aus welchen Griinden mdéchten Sie die Wohnung wechseln?
Angaben zu allfalligen Fahrzeugen (falls Parkplatz/Garagenplatz benétigt wird)
Falls Sie ein Motorfahrzeug/Motorfahrzeuge besitzen, bitte folgende Angaben machen:

] markeundTyp Kontrollschild-Nr.

Betreibungen (Bitte legen Sie einen aktuellen Betreibungsregisterauszug bei)

Bestehen Betreibungen und daraus resultierte Verlustscheine, welche nicht auf dem aktuellen Auszug vermerkt
sind (z.B. bei Wohnsitzwechsel?)

lja/] nein Falls ja, bitte Hohe der Verlustscheine angeben:

Haftpflichtversicherung fir Mieterschaden (Bitte legen Sie eine Kopie der aktuellen Haftpflichtversicherungs-
police bei)

Besteht bereits eine Versicherung, wenn ja, bei welcher Gesellschaft? / Policenummer:

Beschriftung Namensschilder
(Briefkasten und Klingel, gehen zu Lasten der/des Mieters/in)

Vormundschaft/Sozialdienst/Solidarpartner
(bei Minderjahrigen der gesetzliche Vertreter, Unterstitzerinnen etc.)

Samtliche Angaben werden vertraulich behandelt. Der/Die Unterzeichnende/n bestéatigt/en, die beantworteten Fragen nach
bestem Wissen und Gewissen wahrheitsgetreu beantwortet zu haben und nimmt/nehmen zur Kenntnis, dass Falschangaben zivil-
und strafrechtliche Konsequenzen zur Folge haben. So kann z.B. unter Umstanden das Mietverhaltnis sofort aufgelost werden.
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Der/Die Unterzeichnende/n erméchtigt der TreuCons AG Referenzauskinfte einzuholen.

Referenzen

[] Vermieter/Liegenschaftsverwaltung (bitte Tel. und Kontaktperson):
[ Arbeitgeber (bitte Tel. und Kontaktperson):
L SONS e
Ort und Datum Name/n, Vorname/n (Blockschrift)
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