Stadt Hameln

Abteilung Bauverwaltung
und Grundstticksverkehr
Rathausplatz 1

31785 Hameln

Nr.
Eingang:
Gebuhr: €
O Rechnung O entfallt

O Kassenz.:

Bescheinigung an:

Antrag auf Erteilung eines Wohnberechtigungsscheines nach

§ 8 des Nds. Wohnraumfdérderungsgesetzes (NWoFG)

Zutreffendes bitte ankreuzen XI

Antragsteller

1 | [ Frau ] Herr

Name, Vorname:

Anschrift:

Familienstand: [ ledig [_] verheiratet seit:

|:| geschieden |:| verwitwet |:| getrennt lebend

|:| Lebensgemeinschaft

Geburtsdatum:

Staatsangehdrigkeit:

Aufenthaltserlaubnis bis:

Telefon:

E-Mail:

Beruf:

Weitere Personen

2 | ] Frau []Herr

Name, Vorname:

Familienstand: [_] ledig [_] verheiratet seit:

|:| geschieden |:| verwitwet |:| getrennt lebend

|:| Lebensgemeinschaft

Geburtsdatum:

Staatsangehdrigkeit:

Aufenthaltserlaubnis bis:

3 | [ Frau []Herr

Name, Vorname:

Familienstand: [_] ledig [_] verheiratet seit:

|:| geschieden |:| verwitwet |:| getrennt lebend

|:| Lebensgemeinschaft

Geburtsdatum:

Staatsangehdrigkeit:

Aufenthaltserlaubnis bis:

4 | [ Frau [] Herr

Name, Vorname:

Familienstand: [ ledig [_] verheiratet seit:

|:| geschieden |:| verwitwet |:| getrennt lebend

|:| Lebensgemeinschaft

Geburtsdatum:

Staatsangehdrigkeit:

Aufenthaltserlaubnis bis:

5 | [ Frau ] Herr

Name, Vorname:

Familienstand: [ ledig [_] verheiratet seit:

|:| geschieden |:| verwitwet |:| getrennt lebend

|:| Lebensgemeinschaft

Geburtsdatum:

Staatsangehdrigkeit:

Aufenthaltserlaubnis bis:

[ ] Eine Schwangerschaft bei Person .......

liegt vor. Entbindungstermin ist der: ............ccccocvoiiiiiiiiiiiiiinaaiannn,

[ ] Weitere Personen sind auf dem Zusatzblatt angegeben.

Bitte wenden!




Der Antragsteller gehort dem folgenden Personenkreis an und beantragt, dieses im
Wohnberechtigungsschein zu vermerken:

] Alleinerziehendes Elternteil ] Altere Person [] Kinderreiche Familie

[] Junge/s Ehepaar / Familie

] Schwerbehinderte ] GroRfamilie

Haben Sie eine bestimmte 6ffentlich geférderte Wohnung in Aussicht?

] Ich habe noch keine konkrete Wohnung in Aussicht.

L] Ich méchte in folgende Wohnung einziehen:

Adresse der Wohnung (StralRe, Hausnummer):

Name und Anschrift des Vermieters:

Etage:

Wohnflache: m2 | Anzahl der Wohnraume:

Einzugsdatum:

Wird in Zukunft ein zusatzlicher Raumbedarf entstehen:

] Nein

1 Ja, weil

[ ich eine Erkrankung/Schwerbehinderung habe, durch die ich mehr Wohnraum benétige.

[ ich aus beruflichen Griinden mehr Wohnraum (zum Beispiel fiir ein Arbeitszimmer) benétige.

[] ich alleinerziehend bin und mehr Wohnraum benétige.

[l ich aus folgenden Griinden mehr Wohnraum benétige:

Erklérung

Ich versichere, dass alle Angaben vollstandig und der Wahrheit entsprechend sind und dass fur
jedes Familienmitglied mit eigenem Einkommen Einkommensnachweise beigeflgt sind.

Ort, Datum

Unterschrift

Erlauterungen:

Altere Personen:

Personen ab Vollendung des 60. Lebensjahres

Kinderreiche Familien:

Familien mit mindestens 3 Kindern

Junge(s) Ehepaar/Familie:

vor Vollendung des 40. Lebensjahres/
bei Antragstellung nicht langer als 5 Jahre verheiratet

Schwerbehinderte:

GdB mindestens 50

GroRR3familie:

Familien mit mindestens 5 Kindern
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