
LUDWIGSHAFEN Eing. Dat.:

Bewerberantrag Wohnanlage Ludwigshafen WS / SS  20--
           Heinigstraße 13

     Bitte in Druckschrift ausfüllen! 

Name: Vorname:

Geburtsname: Geburtsdatum:

Geschlecht: Familienstand:

(1 =w, 2 =m) (1 =led., 2 =verh.)

Staatsangehörigkeit: Email:

 - - Heimatanschrift - -

Str. /Nr.: Bundesland:

PLZ/Ort:

Tel.: Handy-Nr.:

 

 - - Semesteranschrift - -

Str. /Nr.: Bundesland:

PLZ/Ort:

Tel.: Vermieter:

 - - Bewerberdaten - -

Studiengang: Fachsemester:

BAföG: PKW- Besitzer:
0 = nein, 1 =ja 0 = nein, 1 =ja

Behindert:
0 = nein, 1 =ja

(bitte wenden)



Wohnungswunsch: Einzelappartement

Platz im Doppelappartement

Platz im Dreierappartement 

Platz im Dreierappartement (behindertenger.)

PKW - Tiefgaragenstellplatz

PKW - Außenstellplatz

Bitte beantworten Sie nachstehende Fragen:

Der Wohnsitz meiner Eltern ist in Ludwigshafen oder Umgebung    ja  / nein

Beziehen Sie BAföG?         ja  / nein

Die BAföG-Bescheinigung  wurde vorgelegt?        ja  /  nein / wird nachgereicht

Die Immatrikulationsbescheinigung oder der Zulassungsbescheid ist beigelegt?         ja  /  wird nachgereic

Sind Sie Referendar /  Wissenschaftl. Mitarbeiter oder üben Sie eine vergleichbare
Tätigkeit aus?     ja  / nein

Übersteigt Ihr durchschnittliches monatliches Nettoeinkommen den derzeitigen
BAföG-Höchstsatz?                 ja / nein

Erhalten Sie weitere finanzielle Unterstützungen? ja / nein
wenn ja, monatlicher Betrag :    

Haben Sie bereits früher in einem Studierendenwohnheim oder in privat gefördertem
Wohnraum gewohnt?           ja / nein
wenn ja , wo 

von: bis:

Die Vergabe der Plätze in den Wohnanlagen erfolgt nach den  Vergaberichtlinien vom 24.11.1993. 

Bitte haben Sie Verständnis dafür, dass nur vollständig und korrekt ausgefüllte  Anträge 
berücksichtigt werden. Legen Sie einen Freiumschlag DIN C 5 sowie ein Passfoto bei.

Falsche Angaben können zur Ablehnung der Bewerbung bzw. zur Auflösung des
Mietvertrages führen.
Ich versichere die Richtigkeit meiner Angaben.

Aufgrund des Bewerberantrages besteht noch  kein Rechtsanspruch auf einen Wohnanlagenplatz.
Ich nehme zur Kenntnis,  dass die oben stehenden Daten zu Verwaltungszwecken gespeichert werden.

Studierendenwerk Vorderpfalz Ort/Datum:
Wohnanlagenverwaltung
Fortstraße 7
76829 Landau Unterschrift:


	BEW_LD

