
 

Bewerbungsformular für Parkplätze und Garagen 
 

Mietobjekt 

Adresse:  …………………………………………………………………………………….... 

Nettomietzins CHF ……………………..…… Nebenkosten CHF ……………………..…… 

 

Allgemeine Angaben 

Gewünschter Mietbeginn: ……………………..……  

Anzahl Garagen:  ……………………........................ Anzahl Parkplätze: ………………… 

Marke/Modell des Fahrzeugs: ……………………......... Fahrzeugtyp (PKW, Mofa): ………………… 

Kennzeichen: ……………………......... 

 

Personalien Bewerber und Mitbewohner 

A: Bewerber: 

Name: ……………………..…………… Vorname: ……………………..…………….. 

Strasse: ……………………..…………… PLZ/Ort: ……………………..…………….. 

Telefon P: ……………………..…………… Telefon G: ……………………..…………….. 

Telefon Mobil:  ……………………..…………… E-Mail: ……………………..…………….. 

Geburtsdatum: ……………………..…………… Zivilstand: ……………………..…………….. 

Heimatort/Nationalität: ………………………. Ausländerausweis (A/B/C) ………………. 

Beruf: ……………………..…………… Jahreseinkommen, Brutto: ………………. 

Arbeitgeber (Adresse + Tel.):  ………………………………………………………………………………… 

Individuelle Angaben 

Betreibungen (Betrag): ……………………. 

Haftpflichtversicherung:  ……………………..…………… Abzahlungsverträge ……………………. 

Bisheriger Vermieter:  ……………………………………………………………………………………....... 

  



 

Referenzen 

Name: ……………………..…………… Telefon: ……………………..…………… 

 

B: Solidarhafter: 

Name: ……………………..…………… Vorname: ……………………..…………….. 

Strasse: ……………………..…………… PLZ/Ort: ……………………..…………….. 

Telefon P: ……………………..…………… Telefon G: ……………………..…………….. 

Telefon Mobil:  ……………………..…………… E-Mail: ……………………..…………….. 

Geburtsdatum: ……………………..…………… Zivilstand: ……………………..…………….. 

Heimatort/Nationalität: ………………………. Ausländerausweis (A/B/C) ………………. 

Beruf: ……………………..…………… Jahreseinkommen, Brutto: ………………. 

Arbeitgeber (Adresse + Tel.):  ………………………………………………………………………………… 

Individuelle Angaben 

Betreibungen (Betrag): ……………………. 

Haftpflichtversicherung:  ……………………..…………… Abzahlungsverträge ……………………. 

Bisheriger Vermieter:  ……………………………………………………………………………………....... 

Referenzen 

Name: ……………………..…………… Telefon: ……………………..…………… 

 

Unterschriften 

Der/Die Unterzeichnende bestätigt, alle Fragen freiwillig und wahrheitsgetreu beantwortet zu haben.  

 

Ort u. Datum: ……………………..…………… Unterschrift Bewerber: ……………………. 

Ort u. Datum: ……………………..…………… Unterschrift Solidarhafter:……………………. 

 

Das Bewerbungsdossier ist vollständig ausgefüllt per Post oder per E-Mail an folgende Adresse zu 

retournieren: 

Sineo AG, C.F. Bally-Strasse 36, 5012 Schönenwerd 

info@sineoag.ch 


