(Per Post zurtucksenden bzw. bei der Behorde einreichen)

Sozialamt Chemnitz

Abt. Sozialhilfe

Bahnhofstrafie 53
09111 Chemnitz

Anfrage zum Wohnungsangebot

Folgende Personen méchten die unten genannte Wohnung anmieten:

Name

| Vorname/-n | Geb.-Datum

derzeitige Anschrift

fur

der/des Mieter/s It. Mietvertrag

(nur bei Neuanmietung)

1.

Vermieter

Name, Anschrift

Wohnung

Etage, Nummer der Wohnung

Stral3e, Haus-Nr., PLZ, Ort

i N O 100 - 250 m? O 251-500m?2
Gebaudeflache O 501 — 1000 m2 O > 1000 m?
beabsichtigter Beginn des Mietverhaltnisses (nur bei Neuanmietung)
Anzahl der Bewohner insgesamt Personen
Wohnflache m2

O  barrierefrei
O barrierearm
O Aufzug vorhanden, mit dem die
Wohnung direkt erreicht werden kann
O barrierefreies Bad/WC
Ausstattung O keine Schwellen in der Wohnung
O schwellenfreier Austritt zum Balkon
O breitere Tiren vorhanden/teilweise
vorhanden
O sonstige (bitte benennen):
Mietkaution EUR (nur bei Neuanmietung)
Grundmiete monatlich EUR
nachste Erhéhung der Grundmiete ab (Datum)
Vorauszahlung fur kalte Nebenkosten monatlich EUR




(Per Post zuriicksenden bzw. bei der Behérde einreichen)

Vorauszahlung fur

Heizung und Warmwasser monatlich EUR
O Heizung .
(bei dezentraler Warmwasseraufbereitung) monatlich EUR
O Heizol O Erdgas
Heizungsart O Fernwarme O warmepumpe

O Holzpellets

Zeitraum:

Abrechnungszeitraum fiir Betriebskosten
zuletzt am:

nein

jaund zwar: [ teilweise [ voll
gebraucht [J neu

Moblierung vorhanden?

Bei Teilmdblierung = welche Ausstattung ist
vorhanden?
Bitte benennen.

Ich willige hiermit ein, dass meine Anfrage direkt an das Sozialamt per E-Mail Ubermittelt wird und das
Ergebnis meiner Angebotspriifung direkt an den Vermieter zurtickgesandt werden darf.

[ ] [ ]

Datum, Unterschrift Mietinteressent Datum, Unterschrift Vermieter




	derzeitige Anschrift nur bei Neuanmietung1: 
	derzeitige Anschrift nur bei Neuanmietung2: 
	derzeitige Anschrift nur bei Neuanmietung3: 
	derzeitige Anschrift nur bei Neuanmietung4: 
	Name Anschrift: 
	Straße HausNr PLZ Ort: 
	Mietkaution: 
	monatlich EUR: 
	monatlich EUR_2: 
	Zeitraum: 
	nein ja und zwar teilweise voll gebraucht neuBei Teilmöblierung  welche Ausstattung ist vorhanden Bitte benennen: 
	Name1: 
	Name2: 
	Name3: 
	Name4: 
	Vorname1: 
	Vorname2: 
	Vorname3: 
	Vorname4: 
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	Datum1_af_date: 
	sonstige: 
	Datum4_af_date: 
	Grundmiete: 
	Vorauszahlung: 
	Text1: 
	Text2: 
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Check Box7: Off
	Check Box8: Off
	Check Box9: Off
	Check Box10: Off
	Check Box11: Off
	Check Box12: Off
	Check Box21: Off
	Check Box20: Off
	Check Box25: Off
	Check Box24: Off
	Check Box23: Off
	Check Box22: Off
	Check Box19: Off
	Check Box18: Off
	Check Box17: Off
	Check Box16: Off
	Check Box15: Off
	Check Box4: Off
	Check Box3: Off
	Check Box13: Off
	Check Box14: Off
	Datum5_af_date: 
	Datum2_af_date: 
	Datum3_af_date: 
	Datum6_af_date: 
	Datum7_af_date: 
	Datum8_af_date: 
	Datum9_af_date: 


