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www.baugenossenschaft-bochum.de

Wohnungswunschformular

Angaben zur gewiinschten Wohnung

Wie groB soll die Wohnung sein?

| Anzahl Zimmer D1 DZ DB D4 DS (+Kiiche, Bad)

Baugenossenschaft Bochum eG
FriederikastraBe 135
44789 Bochum

Baugenossenschaft
Bochum eG

Bekommen Sie eine Wohnberechtigungsbescheinigung (WBS)?

|D Nein D Ja m2

| von bis m2 | Balkon

D muss D ware schon

Haben Sie ein Haustier?

|D Nein D Ja, welches?

| von bis

Etage |Terrasse D mussD ware schon

Welche Miete einschlieBlich Betriebs- und Nebenkosten (ohne Heizkosten)
mochten Sie monatlich max. aufbringen?

Gewiinschter Mietbeginn

l l

bereits gekiindigt zum

Wohnungsinteressent/in

Name/Vorname Geburtsname Partner/in: Name [Vorname Geburtsname
l l

StraBe StraBe
l l

PLZ Ort PLZ Ort

l l

l l

Telefon (Privat), Handy Telefon (dienstlich)

l

Telefon (Privat), Handy Telefon (dienstlich)

l

E-Mail-Adresse

l

E-Mail-Adresse

l

Geburtstag Geburtstag
l l
Beruf Beruf
l l
Arbeitgeber Dort beschiaftigt seit Arbeitgeber Dort beschiftigt seit
l l l l
Vermieter seit Vermieter seit
l l l l
Weitere zum Haushalt gehdrende Personen/Kinder
Vorname/Name Geboren am Vorname/Name Geboren am
l l l l
Vorname/Name Geboren am Vorname/Name Geboren am

l l

l l

Sind Sie bereits Mitglied bei uns?

Wohnen bereits Verwandte / Freunde /Bekannte bei unserer Genossenschaft?

In welchem Stadtteil m6chten Sie wohnen?

| D Nein DJa
| [ Nein DJa/wo?

[ ] Altenbochum [ | Ehrenfeld [ | Eppendorf [ | Grumme [ |Harpen [ ] langendreer [ ] Watt-Mitte [ | Weitmar [ ] Westenfeld [ ] Wiemelhausen

Wirtschaftliche Angaben

Verfiigbares Einkommen (netto) in Euro

[ Jbis500 [ ]500-1000 [ ]1000-1500
[ ] Lohn/Gehalt [ ]Rente
Finanzielle Verpflichtungen/Schulden [ | Nein [ ]Ja

D Mietschulden D Eidesst. Versicherung D Pfandung
D Mahnbescheid D Geldverwaltung D Kredite

(Angabe freiwillig)

[ ]Zusammenzug mit Partner [ ] Ortswechsel [] Egzmgsggklage/

[ ]1500-2500

[ ] Arbeitslosengeld

D Bauliche Méngel D Eigenbedarf

[ ] Sonstiges:

D Trennung vom Partner

D keine eigene Wohnung

[ ]ALG Il [ Grundsicherung

D Wohnung zu teuer D Verbesserung des

Verfiigbares Einkommen (netto) in Euro
[ Juber 2500 [ ] bis 500

[ ]500-1000 [ ]1000-1500 [ ]1500-2500 [ ]iiber 2500

D Unterhalt D Sonstiges:

[ ] Amtliche/freiwillige Betreuung

Wohnungsstandards D Wohnung zu gro

D fehlender Aufzug D weniger Schwellen/Stufen D Wohnung zu klein

in der neuen Wohnung

Der/Die Bewerber/in erkldrt/erklzren, dass die obigen Angaben richtig und vollstindig sind, da andernfalls das spatere Mietverhiltnis ohne weitere Griinde fristlos gekiindigt werden kann.
Es wird zur Kenntnis genommen und akzeptiert, dass die Daten von der Baugenossenschaft Bochum fiir die interne Bearbeitung gespeichert werden.

Bochum, den

Unterschrift(en)
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