Erhebungsblatt

Wohnungsvergabe , Betreubares Wohnen“ Reither Wohnen Bischofsbrunn
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Gewilinschte Wohnungsgrolie, bitte ankreuzen: [ bis 55 m?2 (1 Schlafzimmer)

O bis 70 m? (2 Schlafzimmer)
O bis 75 m? (3 Schlafzimmer)

Mein/Unser Hauptwohnsitz ist seit mindestens 5 Jahren in der Gemeinde Reith im Alpbachtal bzw.
bestand fortlaufend 10 Jahre innerhalb der letzten 20 Jahre in Reith im Alpbachtal. [ JA [ NEIN

(Die Gemeinde darf im Zweifelsfall Einsicht im Zentralen Melderegister nehmen)

Ich/Wir verflge/n liber kein Eigentum, Miteigentum oder Nutzungsrechte an

einer Wohnung, Haus etc. JJA [ NEIN

Wenn NEIN, besteht die Verpflichtung binnen 6 Monaten nach dem Bezug der von der Gemeinde
zugewiesenen Wohnung Eigentums- bzw. Nutzungsrechte aufzugeben.

Es liegt ein Wohnbedarf vor:
die GroRe der bisherigen Wohnung ist fir die Personenanzahl ungeeignet [JJA [ NEIN

bevorstehende Rumung der Wohnung [JJA [ NEIN

Wohnungsbedarf aufgrund Behinderung , schwerer Erkrankung oder altersbedingter Gebrechlichkeit
[JJA [ NEIN
Wenn JA: Nachweis drztliches oder klinisches Gutachten

Wohnungsbedarf aufgrund derzeitiger Wohnung:

- Baufalligkeit, Bauméangel [JJA [ NEIN
- Ohne Bad/WC JJA [ NEIN
- Wohnungslosigkeit [1JA [ NEIN
- Fehlender Hauptmietvertrag [1JA [ NEIN
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Zur Reihung It. Punktesystem

1) Familienverhéltnisse:

Ehepaare bzw. eingetragene Partnerschaft OO JA [ONEIN
Alleinerziehender Elternteil LJJA O NEIN
Lebensgemeinschaften (min. 3 Jahr im gemeinsamen Haushalt gemeldet) CJJA [ NEIN
Je Kind (gekoppelt an den Bezug der Familienbeihilfe) OJA [ONEIN

Wenn JA: Nachweis iiber den Bezug der Familienbeihilfe

2) Fir jedes Familienmitglied, bei dem eine Minderung der Erwerbstatigkeit im Sinne des § 35
EstG 1988 ab einem Ausmal von 50 % vorliegt, und/oder bei jedem Haushaltsangehérigen
Kind im Sinne des FLAG 1967 OJA [ONEIN

Wenn JA: Nachweis iiber den Grad der Behinderung

3) Besondere Verhiltnisse

Pflege von Angehdrigen/nahestehenden Personen (ab Pflegestufe 3) OJA [ NEIN
Wenn JA: Nachweis Pflegestufe der zu pflegenden Person

Zustand der bestehenden Wohnung schlecht

kein Bad/Dusche, WC auRerhalb, Schimmel, feucht etc.) OJA [ONEIN
Wenn JA: Nachweis mittels Fotos

4) Gemeinnitzige, ehrenamtliche Tatigkeit im Dorfleben
Fiir mind. 5 Jahre Tatigkeit OJA O NEIN
Wenn JA: Schriftliche Bestéitigung des Vereins/Institution

5) Einkommensverhéltnisse fiir wohnbaugeforderte Mietwohnungen:

Die Wohnungen dirfen nur an begtlinstigte Personen vergeben werden, die diese
Wohnungen unter Ausschopfung der Forderungsmoglichkeiten auch finanzieren kénnen.
Beglinstigt sind Personen, die einen Wohnbedarf haben und deren Einkommen
(Jahreszwolftel netto) bei einer im kiinftigen Haushalt lebenden Person EUR 3.600,--, bei zwei
Personen EUR 6.000,-- und fiir jede weitere Person jeweils um EUR 450,-- mehr, nicht
Ubersteigt.

Einkommensnachweis aller kiinftig im Haushalt lebenden Personen

Bitte volistandig ausfiillen und samt erforderlichen Unterlagen bis spatestens

Freitag, 07.Juni 2024 in einem Kuvert im Gemeindeamt abgeben.
Alle Daten werden seitens der Gemeinde vertraulich behandelt.

Mit meiner Unterschrift bestéatige ich die Richtigkeit der Angaben u. der beigelegten Nachweise.

Datum, Unterschrift




