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Fragebogen zur  Bew erbung e iner  Wohnung in  der  

SENIORENWOHNANLAGE  ELLERAU  

 
 

Name:  Name:  

Vorname:  Vorname:  

geboren am:  geboren am:  

PLZ/Wohnort:    

Straße:    

Telefonnummer:    
 
Nur für Auswärtige: 
 
Name und Anschrift des Kindes: 
 

Name:  

25479 Ellerau, 
 
 

Telefonnummer:  
 
 
Ich/Wir interessiere(n) mich/uns für folgende Wohnart: 
 

1.  Ich/Wir interessiere(n) mich/uns für eine Mietwohnung 

2.  
Ich/Wir interessiere(n) mich/uns für eine Kaufwohnung   
(Erwerb eines lebenslangen Wohnrechts) 

3.  
Ich/Wir interessiere(n) mich/uns für eine Wohnung zur Miete 
oder zum Kauf (Erwerb eines lebenslangen Wohnrechts) 

 
 

bitte wenden 
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Ich bin schwerbehindert. 
 

ja  Behinderungsgrad:  

nein   
 
Ich besitze einen Behindertenausweis. 
 

ja    

nein   
 
Mein Partner ist schwerbehindert. 
 

ja  Behinderungsgrad:  

nein   
 
Mein Partner besitzt einen Behindertenausweis. 
 

ja    

nein   
 
Ich bin Rollstuhlfahrer/in: 
 

ja    

nein   
 
Mein Partner ist Rollstuhlfahrer/in: 
 

ja    

nein   
 
Hiermit bestätige(n) ich/wir die Richtigkeit meiner/unserer Angaben: 
 
 
 
Ort, Datum 

 
 
 
 
 

(Unterschrift)  (Unterschrift) 

 


