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One-One Tower / Zugerstrasse 114 / CH-6330 Cham/ZG
+41 (0)41 783 10 02 / info@fimo-immobilien.ch

Bitte fligen Sie dem ausgefillten Anmeldeformular pro Person einen aktuellen Original-
Betreibungsauszug und eine Lohnabrechnung bei. Ansonsten kénnen wir lhre Bewerbung
leider nicht berlcksichtigen. Wir bitten Sie die Anmeldung vollstédndig und unterschrieben an

uns zurlck zu senden.

PLZ / Ort

Strasse

Grosse Mietobjekt
Wohnungs-Nr./ Etage
Garage Ja Nein

Motorrad Ja Nein

1. Person

Name

Vorname

Strasse

PLZ / Ort

Telefon-Nr.

E-Mail

Geburtsdatum
Birgerort / Land
Auslanderbewilligung*

CHF
CHF

Eingetragene Partnerschaft

Zivilstand Verheiratet
Ledig

Beruf

Arbeitgeber

Ort des Arbeitgebers

Jahreseinkommen
(in CHF)

Arbeitspensum in %

* Bitte Kopie beilegen

Member of Group

bis 50.000
50.000 - 100.000
100.00 - 150.000
tber 150.000

www.swisseventure.ch

Bezugstermin
Mietzins Mt./ CHF
NK Mt./ CHF
Parkfeld Ja
Kontrollschild

Nein

2. Person

Name

Vorname

Strasse

PLZ / Ort

Telefon-Nr.

E-Mail

Geburtsdatum
Burgerort / Land
Auslanderbewilligung*®

CHF

Verheiratet

Eingetragene Partnerschaft

Zivilstand
Ledig
Beruf
Arbeitgeber
Ort des Arbeitgebers

Jahreseinkommen
(in CHF)

Arbeitspensum in %

bis 50.000
50.000 - 100.000
100.00 - 150.000
Uber 150.000

Wir tragen beim Denken und Handeln der Umwelt Sorge.
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1. Person 2. Person

Bisheriger Mietzins (Netto in CHF) Bisheriger Mietzins (Netto in CHF)
Seit wann wohnen Sie an der Adresse Seit wann wohnen Sie an der Adresse
Grund des Wohnungswechsels Grund des Wohnungswechsels
Name, Vorname Name, Vorname

Name, Vorname Name, Vorname

Name, Vorname Name, Vorname

Halten Sie Haustiere? Ja Nein Welche?

Spielen Sie ein Instrument? Ja Nein Welches?

Hat lhnen der Vermieter gekiindigt? Ja Nein Weshalb?
Mieterhaftpflichtversicherung Police-Nr.

Sind Sie in den letzten 5 Jahren betrieben worden, laufen

Betreibungen oder bestehen offene Verlustscheine? Ja Nein
1. Person 2. Person

Arbeitgeber Arbeitgeber

Ansprechperson Ansprechperson

Telefon-Nr. Telefon-Nr.

Vermieter Vermieter

Ansprechperson Ansprechperson

Telefon-Nr. Telefon-Nr.

Ich/wir bestétige/n, alle Fragen wahrheitsgetreu beantwortet zu haben.

Es wird zur Kenntnis genommen, dass bei Vertragsabschluss eine Depotleistung von
mindestens einem monatlichen Bruttomietzins erhoben wird. Sollte/n ich/wir die Anmeldung
nach Ausfertigung des Mietvertrages zurlickziehen, gehen Umtriebskosten von CHF 200.-
(exkl. MwSt.) zu meinen /unseren Lasten. Es gilt eine Mindestmietdauer von einem Jahr.

Ort, Datum Unterschrift Auftraggeber
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