
Dr.Hartmann 
und Winnen 
Norderneyer Str.16 
14199 Berlin 
__________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
Mietschuldenfreiheitsbescheinigung 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
wir  
 
______________________________________ 
Name des Vermieters 
 
______________________________________ 
Straße , Hausnummer 
 
______________________________________ 
PLZ, Ort 
 
 
bestätigen unserem Mieter:  
 
______________________________________ 
Name, Vorname 
 
______________________________________ 
Straße, Hausnummer 
 
______________________________________ 
PLZ, Ort 
 
 
dass er/sie bei uns im Zeitraum von __________ bis __________ die o.g. Wohnung 
angemietet hat. 
 
Die Mietzahlungen wurden von dem Mieter immer / nicht immer* vertragsgerecht 
entrichtet. 
 
Es bestehen aus dem o.g. Mietverhältnis keine Forderungen / Forderungen*. 
 
 
 
 
________________________ ______________________________ 
Ort, Datum Stempel / Unterschrift des Vermieters 
 
 
* nicht zutreffendes streichen 


