Antrag auf Vormerkung

fiuir die Belegung einer Sozialwohnung

nach Art. 5 BayWoBindG

An das

Landratsamt Ebersberg
SG 21 - Wohnungswesen
Eichthalstrafle 5

85560 Ebersberg

Ansprechpartner
Frau Schinagl
Tel.: 08092 823 281
Zimmer P05

Stral3e, Hausnummer

1. Angaben zur derzeitigen Wohnung

Kopie des Mietvertrages liegt bei!

I

PLZ, Ort |
Telefon: I
Sie sind seit: I (" Eigentiimer " Mieter C Mitbewohner
Vermieter (Name, Vorname): | J »
2. Folgende Personen sollen in der kiinftigen Wohnung leben:
Verwandt- Geburts- | Familien- Gleicher |[Eigene | Staats-
schaftsver- Name Vorname N R
hiltnis zum datum stand Wohnsitz [Einkiinfte| angeh.
wie Haus- | (" Ja
Antragsteller haltsvorst.| ~ Nein
C Ja C Ja
( Nein { (" Nein
C Ja  Ja
" Nein | (C Nein
C Ja C Ja
(" Nein | Nein
C Ja CJa
(" Nein | C Nein
C Ja  Ja
C Nein | C Nein

Meidereqister (" iberein.

Im Gemeindebereich gemeldet seit: l

Ggf. weiterer Wohnsitz: |

Bei Eheleuten: Datum der EheschlieBung:I:I

"Vom Einwohnermeldeamt auszufiillen:

Zuzug von

Die Angaben iiber die zum Haushalt rechnenden Personen und deren Wohnsitz stimmen mit den Eintragungen im
(" in folgenden Punkten nicht (iberein:

L
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3.Ergdnzende Angaben :

Sind Sie / ein Haushaltsmitglied schwerbehindert? (Bitte Nachweis beilegen!) ‘ ClJa- (" Nein
Sind Sie / ein Haushaltsmitglied Rollstuhlfahrer? (Bitte Nachweis beilegen!) (Ja (" Nein
Sind Sie / ein Haushaltsmitglied pflegebedirftig im Sinne des BSHG bzw. SGB XI.? C Ja (" Nein
Sind Sie / ein Haushaltsmitglied Eigentimer einer Wohnung, eines Wohngebaudes ClJa (" Nein
oder eines Grundstiickes auf dem ein Wohngebaude errichtet werden darf?

Haben Sie / ein Haushaltsmitglied einen Zweitwohnsitz? ‘ (Ja (" Nein
Wurde eine Rdumungsklage eingereicht? : (Ja (" Nein
Ist das Mietverhaltnis wegen Mietriickstanden gekiindigt? (Ja (" Nein
Besitzen Sie einen Pkw? ' (Ja (" Nein

4, Griinde fiir die Wohnungsuche

[] Miethshe Sonstige Griinde:
[] GroBe der Wohnung

[ ] Familientrennung

[ ] Zustand der Wohnung

[] Verkehrsanbindung

[7] Kindigung

[] Raumungsklage

[ ] Einweisung durch Gemeinde

[T] Nutzungsverbot

[] Zuzug in den Landkreis:
[] wegen Arbeitsstelle
[ ] wegen Familie

5. Angaben zum Zielbereich: [] Anzing [] Forstinning | [] Moosach
[] ABling [] Grafing [} Poing

[] Landkreisweit oder [ ] Ebersberg [] Kirchseeon [] Zorneding

["] S-Bahn-Anschluss oder [] Egmating [] Markt Schwaben

Ich mochte von der Gemeinde Vaterstetten fiir die dortigen Sozialwohnungen vorgemerkt werden und
"] bin damit einverstanden, dass alle fiir die Vormerkung erforderlichen Angaben und Nachweise an die
Gemeinde Vaterstetten weitergeleitet werden.

[ Ich beantrage einen allgemeinen Wohnberechtigungsschein,
da ich keine Wohnung im Landkreis Ebersberg suche.

Erklarung des Antragstellers / der Antragsteller

Es wird versichert, dass die Angaben richtig und vollstandig sind. Es ist bekannt, dass die persénlichen
Angaben in geeigneter Weise (iberpriift werden und die Anderungen (z.B. der Anschrift, der Personenzahl,
usw.) dem Landratsamt unverziglich mitzuteilen sind.

Mit der Erhebung erforderlicher Daten fiir die Bearbeitung und Uberpriifung des Antrags bin ich einverstan-
den. Die Zustimmung wird freiwillig abgegeben. Ein Widerruf der Erklarung ist jederzeit moglich,

Unterschrift des Antragstellers Unterschrift(en) samtlicher volljéhriger Antragsteller




