- Bitte: Zutreffendes so ankreuzen
hzw. Zahlen so eintragen
weslge-  Bitte in Blockschrift:ausfiillen

- 1. Vormerkdatum-(TT'MM.JJ)

: }Vormerknummer

;;Mltglledsnummer
* Gemeinntzige Bauvereinigung : e .

- Nummer der GBV*/Gemeinde/Priv. Bautrager | |

Fragebogen fiir Wohnungswerber

Eingangsstempel

1. Personalien des Antragstellers:

" Familienname: Vorname(n):

Monatl. Wohnungsaufwand in EUR (inkl.-Betriebs-,

Akad.-Grad:
- StraBe; Hausnummer: PLZ, Gemeinde:
R Geburtsdatum:
Soz.-Vers::Nr.: I L 1] ‘ L 1111 [ Staatsbiirgerschaft:
TTMMUJJ
Familienstand:.ledigAD verh.D gesch.D ’verw.]:l Lebensgem.[l Beruf:
Arbeltgeber Telefoniisch erreichbar:
2. Angaben zur derzeitigen bzw. gewunschten Wohnung
derze‘if Wunsch tara Wiinecha:
Rechtsverhiltnis: Weitere Wiinsche:
Hauptmiete/bzw. Sonstiges unbefristet . ......... e D .................. D Lage:
‘Hauptmlete/bzw Sonstlges befristet ... . ............... e D Gemeinde:
emeinde:
?L"-saEngentum LA A D .................. D
| Dwnstwohnung e e . D
Untermiete . ... D
‘ Objekt:
Mitbewohner ... .o D : ) D :
ODGACHIOS . ... e ] | Newbau . |
Wohnnutzflache nmd ) I I N I 1 ,'Al{b‘éu*"'" e D i
‘Raumanzahl ‘ ' Bgal e D
{ohne Kiiche, Bad, WC, Vorraum): .. ..o ovvevnvn., L Ll ] 3

Besondere Ausstattung:

WeristEigentiimer des Geb&udes, in dem sich die Wohnung befindet, in der Sie derzeit ieben?

¥

ohne Heizungs- bzw. Garagenkosten): I T B N T I
 “Eigenmittel (Baukostenzuschu, Kaution, Anzahlung) | behindertengerecht . . D
 kénnenerbracht werden his EUR: ... ... B N : co
Sind Sie-auch bei anderen gemeinniitzigen Bautrdgern/Gemeinden vorgemerkt? . ..................... ja D nein D .

‘ v ‘Privatperson(en) D Dienstgeber D Sonst. D
Geméinnﬁtzige:Bauvefeinigung/Gemeinde ZD Name des Geb&udeeigentlimers:
Wird diese Wohnungfrei? .............................. e ja D ne‘irj?‘.‘l___—_l
Wieviele Personen:leben derzeitin dieser WORNUNG? .. .. .. oottt e e e I

(Présl-411,147/20-1997)
Verordnung der O8. Landesregierung LGBI. Nr. 64/1998

Bitte wenden!




3. Folgende Personen werden die gewiinschte Wohnung beznehen

-Familienname/Vorname

Wohnt beteits heim
Antragsteller?

Jahresbruttoeinkommen*

in ganzen Euro

Wlewele Personen werden in dle gewunschte Wohnung zlehen? ...... e . ‘. .......... ” 7

Person = Antragsteller

6.

ja D
L
L]
]
L]

nein L1 ||
L]y
L1
nein 1 L1
nein (1 [

nein- I::I
nein I:I

Ll

I

Soz.-Vers.-Nr.

Geburtsdatum

T T M M

* Das hier angegebene Einkommen dient rein statistischen Zwecken

'(Betrag in.ganzen Euro)
Jahreslohnzette!
210 I Y T I I

J

I_I Person

|

I_I . Person

I

|

|

Einkommen gemal& Wohnbauforderungsgesetz (wnrd erst bei der Wohnungsvergabe ermlttelt)

I__I Person

I___I.. Pérson

I

|

230 . [ I I

I

I

J

I

|

I

endlerpausch.
§6'Abs. 1 Ziffer 6 Y I T

(N T

J

1

I

einbeh. freiw. Beitr,
§16Abs. 1zifersb || | | |

insg. einbeh. Lohnst. |11 | |

Einkommen-
steverbescheid L | | | | |

Eimhowertbesch. L1 [ | | [~

‘aliglEink-nachw. |1 1 -

il

1

steuerfrel-bel,
regeim.Einkiinfte || | | | |

I

|

I

Wohnung vergében'I | I I

Evidenznummer:I [
Bauvorhaben

Block

Wohnung

4, Drmghchkeltsgrunde fiir den Wohnungsbedarf

“Nachweis
ja. . . erbracht

Kinderzuwachs | D [I
"Scheidung I:I [:I

Wohnung bereits. geklindigt Ij I:I

nein

an

[]
]

‘Weitere besonders beriicksichtigungswiirdige Dringlichkei(sgriinde:

kdrperliche. Beeintréchtiguhg

wenn ja, welche?

Belastigung durch L&rm und/oder Abgase

ja D |

nein I:I

Hausstandsgrindung

i L]

Ausstattung- der derzeitigen Wohnung:

‘mit'Bad oder. Dusche WC (B)

mit: Zentralheizung,xBad,»-Dusche, WC (A)

]
]

Derzeltige Entfernung Wohnung-Arbeitsort in km:

WC und Wasserentnahme in Wohnung (C)

neln D

oy

kein WCoder keine Wasserentnahme in Wohnung j(Ij)“ o

Die Angaben entsprechen der Wahrheit und werden von mir bergits vor Zuteilung einer Wohnung nachgewiesen. Unrichtige Angaben fhren zu einer Rickreihung meiner Anmeldung. Im
Sinne des § 18 Abs. 1 Z. 1 des Datenschutzgesetzes, BGBI. Nr. 565/1978, stimme ich zu, daf die in diesem Bogen enthaltenen Daten zum Zwecke eines effizienten Mitteleinsatzes im gefér-

derten Wohnbau an das Amt der 6. Landesregierung tbermittelt werden.

Datum:

Unterschrift:




