volzliegenschaften

Spitalgasse 4, Postfach, 3001 Bern
Tel. 031 313 37 37 Fax 031 311 04 84

info@volzliegenschaften.ch

Liegenschaft: Mietzins netto:
Mietobjekt: HK/NK:

Lage: Mietzins brutto:
Mietbeginn: Depot:
Mieterin 1 Mieterin 2
Name/Vorname:

Geburtsdatum:

Heimatort:

(bei Auslandern Kopie Aufenthaltsbewilligung beilegen)

Zivilstand:

Jetzige Adresse:

Telefon:

E-Mail:

Beruf:

Arbeitgeber:

Angestellt seit:

Einkommen:

Anzahl der Bewohner: Kinder: Alter:

Jetziger Vermieter: Telefon:

Seit wann dort wohnhatt: jetziger Mietzins:

Durfen beim jetzigen Vermieter Auskiinfte eingeholt werden? JA |/ NEIN

Grund des Wohnortwechsels:

Halten Sie Haustiere? JA / NEIN Wenn ja, welche: Anzahl:

Haben Sie ein Auto? JA | NEIN Kontrollschild:

Beschriftung: Briefkasten/Sonnerie/Wohnungstiire

Referenzen /

Bemerkungen:

Der (die) Mieter ist (sind) verpflichtet, eine Mieterhaftpflichtversicherung abzuschliessen, diese wéahrend der ganzen Vertragsdauer beizubehalten und den
Namen der Gesellschaft sowie die Police-Nummer vor dem Bezug der Mietsache dem Vermieter schriftlich mitzuteilen.

Der (die) Unterzeichnete(n) bestétigt (bestatigen), das Objekt besichtigt und vom bestehenden Zustand Kenntnis genommen zu haben.

Wourde ein Mietvertrag ausgestellt, jedoch durch die Interessenten nicht unterzeichnet, gestattet sich die Verwaltung, ihren Aufwand mit CHF 150.— in
Rechnung zu stellen.

(Unterschrift)

(Ort und Datum) (Unterschrift)

Diesem Formular ist ein aktueller Betreibungsauszug beizulegen.
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