
 

GSW  Luzern 
Rössligasse 14  ¦  6004 Luzern  ¦  T  041 410 81 21  ¦  info@gsw-luzern.ch  ¦  www.gsw-luzern.ch  

 
Anmeldung für Mietinteressenten 
 
Strasse      __________________________________ Nummer     ________________________________ 

Grösse des Mietobjektes ___________________________  Stockwerk ________________________________________ 

Bezugstermin ___________________________________  Mietzins Fr. ____________________________/inkl. NK/Mt. 

Garage  O Ja   O Nein  Fr. __________  Parkfeld  O Ja   O Nein Fr.___________ Kontr.Schild ____________________ 
 

Anzahl  erwachsene Personen _____________ Kinder __________________________________ 

Personalien  1. Person   2. Person 
Familienname ___________________________________ _________________________________________ 
Vorname ___________________________________ _________________________________________ 
Strasse/Nr. ___________________________________ _________________________________________ 
PLZ/Wohnort ___________________________________ _________________________________________ 
Geburtsdatum ___________________________________ _________________________________________ 
Telefon Privat ___________________________________ _________________________________________ 
 Geschäft ___________________________________ _________________________________________ 
 Natel ___________________________________ _________________________________________ 
E-Mail Adresse ___________________________________ _________________________________________ 
Bürgerort/Land ___________________________________ _________________________________________ 

Ausländer-Status  A O    B O   C  O   F O    S  O  A O    B O   C  O   F O    S  O 
(Kopie beilegen)     

 
Zivilstand O ledig             O verheiratet    O ledig    O verheiratet   
 O getrennt       O geschieden  O getrennt  O geschieden 
 O verwitwet  O verwitwet 
 

Weitere, im zukünftigen Haushalt lebende Personen (Kinder) 
Name/Vorname  _________________________________ Geburtsdatum __________________________ 

Name/Vorname  _________________________________ Geburtsdatum __________________________ 

Name/Vorname  _________________________________ Geburtsdatum __________________________ 
 
Beruf ____________________________ ___________________________________ 
Arbeitgeber/Ort  _________________________________ _________________________________________ 

Angestellt seit _________________________________ _________________________________________ 

Mt. Nettoeinkommen _________________________________ _________________________________________ 
 
Aktuelles Mietverhältnis 
Mietbeginn aktuelle Wohnung ____________________________ _________________________________________ 

bisheriger Mietzins   Fr.  ____________________________ Fr. ______________________________________ 

Name/Adresse/Telefon-Nr. / Kontaktperson aktueller Verwaltung 
________________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________ 

Wurde die bisherige Wohnung gekündigt?                             O Nein    O Ja    auf  wann? ____________________ 

Grund des Wohnungswechsels _________________________________________________________________________ 
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Unterstützung 
Werden Sie unterstützt  O Soziale Dienste  O DAF      O ALV         O Traversa O IV O Nein  

Andere Institutionen _________________________________________________________________________ 

Zuständiger Ort _________________________________________________________________________ 

Zuständige Person _________________________________________________________________________ 

Letzter Kontakt __________________________ Telefonnummer_______________________________ 
 
Finanzierung 
Haben Sie Betreibungen O Nein O Ja (Betreibungsauszug beilegen) 

Mietzinsmaximum pro Monat Fr. ______________________________________________________________________ 

Mietzinszahlung erfolgt durch _________________________________________________________________________ 

Mietzinsdepot erfolgt durch _________________________________________________________________________ 

Mieterhaftpflichtversicherung Gesellschaft ____________________________________________________________ 

 Police-Nr. ____________________________________________________________ 
 
Referenzen 
(Gestützt auf dieses Anmeldeformular werden über die Person des Mietinteressenten Auskünfte eingeholt) 

Arbeitgeber ___________________________________________________________________________________________ 

Ansprechpartner/in _________________________________________ Telefonnummer ___________________________ 
Die Angaben werden vertraulich behandelt. 
 
 
Falls ein Mietvertrag zustande kommt, wünsche(n) ich/wir folgende Namensschild-Bezeichnung 
 
 

 
 
Ich/wir bestätige(n), alle Fragen wahrheitsgetreu beantwortet zu haben. 
Falsche Angaben berechtigen den Vermieter zur sofortigen Vertragsauflösung unter Kostenfolge zu 
meinen/unseren Lasten. 
 
Pro Zusage und von uns ausgestellten Mietvertrag, der jedoch vom Mieter/in nicht unterzeichnet wird, 
erheben wir eine Bearbeitungsgebühr von Fr. 100.00. 
 

Haustiere sind in unseren Liegenschaften nicht erlaubt! 
 
Ort/Datum   Unterschrift 
 
__________________________________________ _______________________________________ 
 
   _______________________________________ 
Bitte folgende Unterlagen beilegen: 
 
 Betreibungsauszug Aufenthaltsbewilligung  Arbeitsvertrag 
 ID- oder Passkopie Lohnabrechnungen (3 letzte Monate) 
  

P. Muster  

________________________________


