N\ Alfred Miiller

... Anmeldung Kauf

Wohniiberbauung Albisgartli, Affoltern am Albis

......................... -Zimmer-Wohnung Nr. ............cce.e.... falls schon besetzt, NT. ..o
......................... Auto-Parkplatz in der Autoeinstellhalle

......................... Motorrad-Platz in der Autoeinstellhalle

Kaufer(in) Bitte die Personalien entsprechend den Angaben in Ihren amtlichen Papieren ausfillen.
Name ..o VOorname(I) ..o
SHILASSE oot e PLZ, OXt oottt bbb e
Geburtsdatim .........cccccieiiiirrr e Heimatort(€) ...t
Nationalitdt QCH O e, O Ausldnderausweis Typ ......... Bitte Kopie des Ausweises beilegen
Beruf ... ATDEItgeber ...t
Telefon Privat ... Telefon Geschaft ...
MODILE ..o E-MaAIL .o
(Ehe-)Partner(in) Bitte diie Personalien entsprechend den Angaben in Ihren amtlichen Papieren ausfillen.
NAIME ..o VOTINAME(TL) ..vovevviiieiiirieieesiese st
) 0 = =TS 24 Y8 o
Geburtsdatim .........cccceieiiiirrrr e Heimatort(€) ...
Nationalitit QCH (@ T O Auslanderausweis Typ ......... Bitte Kopie des Ausweises beilegen
Beruf ... ATDEItgeber ......ccoiiiiireec s
Telefon Privat ... Telefon Geschaft ...
MODILE ..ot E-MaAIL .o
Alfred Muller AG, Neuhofstrasse 10, CH-6340 Baar 30.09.2025

Telefon +41 41767 02 02
www.alfred-mueller.ch



N\ Alfred Miiller

Dient die Wohnung als rdumlicher Lebensmittelpunkt von Ehepartnern oder Paaren in eingetragener
Partnerschaft (Familienwohnung) Oja ONein
Die Wohnung wird bewohntvon Erwachsenen und

......................... Kindern

O Ich wiinsche alleiniger Kaufvertragspartner zu sein.
O Wir wiinschen gemeinsam Kaufvertragspartner zu sein.

ODie Wohnung wird durch mich/uns bewohnt.
O Die Wohnung wird durch Dritte bewohnt.

Bemerkungen

Mit meiner Unterschrift erkldre ich mich damit einverstanden, dass die Alfred Muller AG die mit diesem Formular erhobenen Daten erfasst und
bearbeitet, nicht aber Dritten zugdnglich macht. Ich nehme zur Kenntnis, dass ich jederzeit Auskunft iber die mich betreffenden Daten verlangen und
diese Einwilligung jederzeit widerrufen kann.

Ort, Datum Unterschrift Kaufer (in)
Ort, Datum Unterschrift (Ehe-)Partner(in)
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