Antrag
auf Vermittlung einer Wohnung in Limburg a.d. Lahn

1. Antragsteller

1.1 Name: Vorname:
1.2 Stral3e: Wohnort:
1.3 Geb.- Datum: Geb. - Ort:
1.4 Staatsangehdrigkeit: Telefon:
1.5 Seit wann wohnen Sie dort: Behinderung: Nein [ JJa[_]| Grad: %
1.6 Famil_ienstand:l]ledig [Inverwitwet [ /geschieden /[ |getrennt lebend /[ Jverh.
seit:
1.7 Beruf/Arbeitgeber: Arbeitslosengeld : Ja E\ Nein i
mtl. Bruttoeinkommen: € Arbeitslosengeld Il: Ja[—] Nein []
Wohngeld: Ja|_| Nein[ ] Sozialhilfe: Ja[] Nein[]

2. Haushaltsangehorige zu 1.

Name Vorname Verwand- Geb.- Arbeitgeber/ Beruf Brutto-
schaftsgrad ] Datum Einkommen

3. Griinde fir den Wohnungswechsel

3.7 Mietrtickstande
3.8 Altersgriinde
3.9 Familiare Probleme
3.10 berufliche Grinde
3.11 schlechte Verkehrs- ]
verbindungen

3.1 Wohnung zu grof

3.2 Wohnung zu klein

3.3 zu hohe Miete

3.4 Raumungsklage

3.5 ohne eigene Wohnung ]
3.6 ohne feste Wohnung (ofW)

O oo
NI




3.8 Sonstige Griinde:

4. Jetzige Wohnung

4.1 Welche GrolR3e hat die jetzige Wohnung  a) m2z b)  Raume

4.2 Wie hoch ist die jetzige Miete a) € kalt b) € Umlagen
C) 0,00 € Gesamt

4.3 Kiindigungsfrist: 4.4 bereits gekiindigt? Ja[ | Nein[]

5. Neue Wohnung

5.1 Wie grol3 soll die neue Wohnung sein a) m2  b) Raume

5.2 Wieviel Miete kdnnen Sie aufwenden € Gesamt

5.3 Soll die Wohnung behindertengerecht sein: Ja[_|Nein [_]
5.4 Anforderungen an die neue Wohnung bzw. die Mitmieter (Kinder im Haus angenehm, Lage
der Wohnung, Geschoss 0.4.) :

6. Hinweis

Der Antrag gilt jeweils nur fir 6 Monate nach Antragstellung. Der Antrag muss spatestens dann
erneuert oder verlangert werden.

7. Datenschutz

Ich bin damit einverstanden, dass die vorstehenden Daten in einer Datei erfasst und fur
dienstliche Zwecke verwendet werden (gem. 8 11 des Hessischen Datenschutzgesetzes vom
07.01.1999, GVBI. | S. 98).

65549 Limburg a.d. Lahn, den

Unterschrift

Fiur die Bearbeitung:

- Personenkreis (Prioritat):
- Bemerkungen:
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