Antragsteller Name, vorname  Tel.-Nr. fiir Riickfragen ort, Datum

Hansestadt Herford

Abteilung Wohnen, Integration und Soziales
Rathausplatz 1

32052 Herford

Antrag auf Erteilung eines

L] gezielten Wohnberechtigungsscheines fiir eine bestimmte Sozialwohnung gem.
§ 18 des Gesetzes zur Férderung und Nutzung von Wohnraum fir das Land NRW (WFNG NRW)

] Allgemeinen Wohnberechtigungsscheines ( WBS ) gem. § 18 WFNG NRW

Meine jetzige Anschrift lautet:

Zum Haushalt der neuen Wohnung gehoéren folgende Personen:

Ifd. Name, Vorname Geburts- Familien- | Beruf/ Verwandtschaftsverhaltnis
Nr. datum stand Tatigkeit | zur/zum Antragsteller/in

1 Antragsteller/Name s. oben

2

Ich/wir gehore/n zu den nachfolgend genannten Personenkreisen:

[] Schwerbehinderte [] Kinderreicher Haushalt mit mindestens 3 Kinder

[] Alleinerziehend / getrennt lebend seit

[] Junges Ehepaar = verheiratet bis zum Ablauf des 5. Jahres nach dem Jahr der EheschlieBung
und keiner hat das 40. Lebensjahr vollendet

[] Empfanger von Transfer-/Sozialleistungen/Schiiler/Studenten/Wehr-,Zivildienstleistende

[] Altenwohnberechtigte: Personen die das 60. Lebensjahr vollendet haben

[] Ich/wir beantrage/n einen zusitzlichen Wohnraum (= 15 m2) aus

folgendem Grund:

Hinweis: Ein zusétzlicher Wohnraum steht folgenden Personengruppen zu:

Schwangerschaft laut Mutterpass / Alleinerziehende mit Kind ab 6 Jahren / junges Ehepaar ohne Kind
Rollstuhlfahrer / Blinde / sowie zur Betreuung pflegebedlirftiger Angehérige
-entsprechende Nachweise oder drztliche Atteste bitte beifiigen-




L] Die neue Wohnung steht voraussichtlich fest:

Daher beantrage/n ich/wir einen gezielten Wohnberechtigungsschein (WBS)

fur die frei werdende Sozialwohnung / den Wohnungstausch von Sozialwohnungen

[] Erdgeschoss L] links Wohnflache m2
[]__ Obergeschoss [] mitte Einzug geplant zum
[] Dachgeschoss [] rechts Vormieter:

des Hauses in:

Ort, StraBe, Hausnummer

Vermieter ist:

Name und Anschrift des Vermieters/Hausverwalters

Die Einverstandniserkldrung des Vermieters [ liegt bei. [ ] wird nachgereicht.

Bedingung: Der Vermieter hat sich mit dem Bezug dieser Wohnung bereit erklart,
sofern der WBS erteilt wird

Angaben iiber die derzeitigen Wohnverhiltnisse:
[] Freifinanzierte Wohnung [] Frauenhaus [ ] Wohnen im elterlichen Haushalt

[ ] geférderte Sozialwohnung [] Obdachlos / Notunterkunft / Notunterkunft f. Aussiedler

Griinde fiir den Wohnungswechsel ( Mehrfachnennungen mdoglich ):

[] zu kleine Wohnung [] Lage der Wohnung

[] zu groBe Wohnung [] schlechtes Wohnumfeld

[] Unzureichende Ausstattung

[] zu hohe Miete Bitte mindestens einen Grund angeben!
[ ] zu hohe Heiz-, Nebenkosten

[] Kiindigung

Ich habe mein Einkommen anhand der beigefiigten Unterlagen nachgewiesen.
Hierbei wird sich innerhalb der nichsten zwélf Monate eine Anderung ergeben

ja O nein 0O
Wird Weihnachts- oder Urlaubsgeld gezahlt? |:| Ja (bitte Nachweise beifiigen)

[ ] Nein

Weitere Einkommenserklarungen fiir die haushaltsangehérigen Personen mit eigenen

Einkommen habe ich beigefiigt.

Ich versichere die Richtigkeit der von mir gemachten Angaben.

X

Unterschrift Antragsteller



