Stadt

Erkrath

Antrag auf Erteilung einer Wohnberechtigungsbescheinigung

An den

Burgermeister

Fachbereich Soziales

Abteilung Sozial- und Wohnungswesen
Postfach 1154

40671 Erkrath

Name, Vorname Geburts |Haushaltszu- | Beruf Staatsangeh.
datum [gehorigkeit

Anschrift;

Ich beantrage die Erteilung einer Wohnberechtigung fir mich und die oben aufgefihrten
Haushaltsangehorigen.

[Jim 6ffentlich geforderten Wohnungsbau nach dem WoFG.
[ fir die Weitergewihrung von Aufwendungshilfen.

Die Bescheinigung tiber die Wohnberechtigung wird beantragt fir eine
[] freiwerdende Wohnung.

[] bezugsfertig werdende Wohnung.
[] bereits bezogene Wohnung — Einzugsdatum:

Stral’e, Hausnummer Lage im Geb&ude

40699 Erkrath,

Name und Anschrift des Verfiigungsberechtigten:

Ich und die oben aufgefuhrten Personen gehére(n) zu dem nachfolgenden Personenkreis:

[]Junges Ehepaar [ ] Alleinstehende, die das 60. Lebensjahr
vollendet haben oder Ehepaare, von denen
mind. 1 Ehepartner das 60. Lebensjahr
vollendet hat.

[ ] Schwerbehinderte

[ ] Kinderreiche Familien |:| Raumungsverdréngte



[ ] 1ch beantrage mir tber die angemessene Wohnungsgrofe hinaus [ ] Raum/Réume aus
folgenden Griinden zuzubilligen. Arztliches Attest ist beigeflgt.

[ ]1ch und die umseitig aufgefiihrten Personen mache(n) durch den Bezug der neuen
Wohnung eine andere 6ffentlich geférderte Wohnung frei, die mindestens ein Raum oder 15
gm groRer ist als die neu zu beziehende Wohnung ( entsprechende Belege sind beigefugt ).

[ ] Ich und die umseitig aufgefiihrten Personen machen durch den Bezug der neuen Wohnung
eine andere offentlich geforderte Wohnung frei, deren Miete, bezogen auf den gm
Wohnflache, niedriger ist als die Miete der neuen Wohnung ( Belege sind beigefiigt ).

Der neue Mietzins betragt voraussichtlich €/qm/mtl.
Der bisherige Mietzins betréagt €/qm/mtl.

[ ] 1ch muss meine bisherige Wohnung aufgrund von MaRnahmen des Stadtebaus und der
Verkehrsplanung aufgeben (entsprechende Bestatigung ist beigeftgt ).

[ ] 1ch habe an der zu beziehenden Wohnung ein berechtigtes Interesse, da auch die
Versorgung mit einer anderen, nicht 6ffentlich geférderten Wohnung, in absehbarer Zeit nicht
maoglich ist ( z. B. wegen ihrer Eignung zur Benutzung mit einem Rollstuhl ).
Bescheinigungen sind beigefligt.

Uber die im Zeitpunkt der Antragstellung Haushaltsangehorigen konnen
Meldebescheinigungen der zustandigen Birgerbiiros oder sonstige Dokumente vorgelegt
werden.

Alsbald nach dem Bezug der gewiinschten Wohnung werden die unter der Nr.  umseitig
aufgefuhrten Personen zu meinem Haushalt gehdren.

Meinem Antrag sind die entsprechenden Einkommensnachweise beigeflgt.
Mir ist bekannt, dass die Wohnberechtigungsbescheinigung widerrufen werden kann, wenn
nicht alle aufgefiihrten Personen die Wohnung beziehen bzw. wenn bei Bezug der Wohnung

noch weitere nichtwohnberechtigte Personen mit einziehen.

Ich versichere die Richtigkeit und Vollstdndigkeit meiner Angaben.

40699 Erkrath,

Unterschrift
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