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LIEGENSCHAFT:  ..............................................................................  BEZUGSTERMIN:  .................................................................................  

MIETOBJEKT:  ..................................................................................  NETTOMIETZINS:  ...............................................................................  

STOCKWERK:  .................................................................................  NEBENKOSTEN:  ..................................................................................  

PARKPLATZ:  JA  MIETZINS:  ...........................................  PARKPLATZ:  JA  MIETZINS:  ...............................................  

 

INTERESSENT 1  WEIBLICH  MÄNNLICH  

 

Name: .............................................................................................  

Vorname: .......................................................................................   

Strasse: ...........................................................................................  

Ort: .................................................................................................  

Telefon P: ......................................................................................  

Telefon G: .....................................................................................  

Handy:  ...........................................................................................  

E-Mail: .............................................................................................  

Geburtsdatum: .............................................................................  

Bürgerort/Land: ...........................................................................  

Zivilstand:  verheiratet   nicht verheiratet 

 Konkubinat eingetr. Partnerschaft 

 

Ausl.-Bewilligung: B    C    Ci    L    .........  

(Kopie beifügen)  

 

Beruf: ..............................................................................................  

Jahreseinkommen Brutto (CHF): 

 - 40’000  

40 - 50’000  

50 - 60’000  

60 - 70’000  

70 - 80’000  

80 - 90’000  

90 - 100’000  

+ 100’000  

 

Seit wann sind Sie an  

obiger Adresse wohnhaft: .........................................................  

 

Grund des Wohnungswechsels: ..............................................  

 

 

Weitere im Haushalt lebende Personen:  

 

Vorname, Name: .........................................................................  

 

Vorname, Name: .........................................................................  

 
 

 

INTERESSENT 2  WEIBLICH  MÄNNLICH  

 

Name: ..............................................................................................  

Vorname: ........................................................................................   

Strasse: ............................................................................................  

Ort: ..................................................................................................  

Telefon P: .......................................................................................  

Telefon G: ......................................................................................  

Handy:  ............................................................................................  

E-Mail: ..............................................................................................  

Geburtsdatum: ..............................................................................  

Bürgerort/Land: ............................................................................  

Zivilstand:  verheiratet   nicht verheiratet 

 Konkubinat eingetr. Partnerschaft 

 

Ausl.-Bewilligung: B    C    Ci    L    .........  

(Kopie beifügen)  

 

Beruf: ...............................................................................................  

Jahreseinkommen Brutto (CHF): 

 - 40’000  

40 - 50’000  

50 - 60’000  

60 - 70’000  

70 - 80’000  

80 - 90’000  

90 - 100’000  

+ 100’000  

 

Seit wann sind Sie an  

obiger Adresse wohnhaft: .........................................................  

 

Grund des Wohnungswechsels: ..............................................  

 

 

 

 

Geburtsdatum: ..............................................................................  

 

Geburtsdatum: ..............................................................................  
 

 Bitte wenden ⤻  
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INTERESSENT 1                                                             

 

Sind Sie Raucher:   Ja   Nein  

 

Halten Sie Haustiere:   Ja  Nein 

 

Wenn ja, welche: ..................................................................   

 

Spielen Sie ein Instrument:   Ja  Nein 

 

Wenn ja, welches:  ...............................................................  

 

Abzahlungs- oder Leasingvertäge:   Ja  Nein 

 

Lohnzession:   Ja  Nein 

 

Wurden Sie schon betrieben:   Ja  Nein 
 

Referenz Arbeitgeber:  

 

 ...................................................................................................  

 ...................................................................................................  

Telefonnummer: ...................................................................  

 

Referenz aktueller Vermieter:  

 

 ...................................................................................................  

 ...................................................................................................  

Telefonnummer: ...................................................................  

 

INTERESSENT 2  

 

Sind Sie Raucher:   Ja   Nein  

 

Halten Sie Haustiere:   Ja  Nein 

 

Wenn ja, welche: .................................................................   

 

Spielen Sie ein Instrument:   Ja  Nein 

 

Wenn ja, welches:  ..............................................................  

 

Abzahlungs- oder Leasingvertäge:   Ja  Nein 

 

Lohnzession:   Ja  Nein 

 

Wurden Sie schon betrieben:   Ja  Nein 
 

Referenz Arbeitgeber:  

 

 ..................................................................................................  

 ..................................................................................................  

Telefonnummer: ...................................................................  

 

Referenz aktueller Vermieter:  

 

 ..................................................................................................  

 ..................................................................................................  

Telefonnummer: ...................................................................  

 

 

BESONDERES  

 

Sind Sie bereit ein Mietzinsdepot bei der Bank zu hinterlegen: Depot à 2 Monatsmiete(n)   Ja  Nein 

 

 

Beschriftungswunsch für Sonnerie, Briefkasten, etc.:   ......................................................................................................  

 

Bemerkungen:  .......................................................................................................................................................................................................   

 

 ....................................................................................................................................................................................................................................  

 

 ....................................................................................................................................................................................................................................  

 

 ....................................................................................................................................................................................................................................  

 

UNTERSCHRIFTEN  

 

 

Interessent 1: .........................................................................  

 

Interessent 2 ......................................................................... 

 
ALLGEMEINE BESTIMMUNGEN  

 

Zum ausgefüllten Anmeldeformular muss zwingend je Person eine aktuelle Original-Betreibungsauskunft der letzen zwei Jahre beigelegt 

werden. Mit der Unterschrift wird bestätigt, dass die Angaben der Wahrheit entsprechen. Unwahre Angaben berechtigen die Vermieterin 
zur sofortigen Vertragsauflösung unter Kostenfolge. Mit der Unterzeichnung des Anmeldeformulars wird das Interesse an der eingangs 
erwähnten Wohnung geäussert. Ferner wird die Vermieterin ermächtigt, über oben aufgeführten vorgenannten Personen Auskünfte 
einzuholen.  


