64/703 - 06.18

Antrag auf Vormerkung fiir eine o6ffentlich Wissenschaftsstadt
geforderte Wohnung (Sozialwohnung) Darmstadt
in Darmstadt

Amt fiir Wohnungswesen Frankfurter StraBe 71 Eingang am.
64293 Darmstadt

Wissenschaftsstadt Darmstadt
Amt fur Wohnungswesen
Wohnungsvermittlungsstelle
Frankfurter StrafBe 71

64293 Darmstadt Aktenzeichen: 64 I1I/A

Vorsprache zur Abgabe des Antrages nur nach Terminvereinbarung

1. Antragstellende Person

[] Herr [ ] Frau

Familienname Vorname

Anschrift (StraBe, Hausnummer, Postleitzahl, Ort)

—
1)

c/o Anschrift

Telefon bzw. Handy E-Mail
Geburtsdatum Staatsangehorigkeit EU-Burger Schwerbehinderung
L] ja [ ] nein | GdB: % Merkzeichen:
Familienstand:
[ ledig [] verheiratet [ ] verpartnert
seit
[] verwitwet [ ] geschieden [ ] getrennt lebend

Besteht ein Besuchsrecht fiir minderjahrige Kinder? [ ja [l nein  Anzahl Kinder

Ich habe das geteilte Sorgerecht? [ Jja [ nein

Zustellanschrift (wenn von Meldeanschrift abweichend)  [_] Betreuerin/Betreuer [ ] Herr [ ] Frau

SR SR R

Familienname Vorname

Anschrift (StraBe, Hausnummer, Postleitzahl, Ort)

Telefon bzw. Handy E-Mail
Mitglied
im
>
1 .....-:-. Erfolgsfaktor

Familie
[ Uersmahmensnatzvve |
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neue Wohnung mit einziehen sollen

Zutreffende Einkommensarten bitte ankreuzen (Mehrfachnennungen mdglich)

Einkinfte aus:

10.

2. Weitere Haushaltsangehorige

3. Angaben zum Einkommen

Ifd.
Nr.

"N Uosiad nz

[1ja, in Hohe von

[ ] nein

Antrag-
steller

10.

Erhalten Sie Wohngeld?



4. Vermogen (im Inland und im Ausland)

Ich habe bzw. wir haben [ ] kein Vermégen oder Eigentum Lﬂ
[] Vermaégen (z.B. Sparvermogen, Aktien)
[ ] Eigentum (Immobilie und/oder Grundbesitz)

Hohe des Vermogens:

Wert der Immobilie:

5. Unterhaltszahlungen
Leisten Sie oder eine zu Ihrem Haushalt gehorende Person freiwillig oder aufgrund gesetzlicher[//i]
Verpflichtungen Unterhaltszahlungen? (z. B. fiir nicht zum Haushalt rechnende Kinder)

[]ja [ ] nein
an einen nicht zum Haushalt rechnenden geschiedenen oder dauerhaft getrennt lebenden
L] Ehegatten
An eine sonstige nicht zum Haushalt rechnende Person

[

Name, Verwandtschaftsverhaltnis:

6. Schufa-Eintrag
9
Diese Angabe ist freiwillig:
Es wurde eine eidesstattliche Versicherung abgegeben und/oder es besteht eine Eintragung
bei der Schufa
L] ja ] nein

7. Angaben zur derzeitigen Wohnung P_/j
L

Wohnungsgrof3e

[]1 Zimmer, Kiche, Bad [] 2 Zimmer, Kuche, Bad [] 3 Zimmer, Kiche, Bad
[ ]4 Zimmer, Kiiche, Bad [ ] 5 Zimmer, Kiiche, Bad [] 6 oder mehr Zimmer
Wohnflache zurzeit am

Wohnungsmiete € (einschlieBlich aller Nebenkosten)

Vermieter

[ ] keine eigene Wohnung

[ ] Wohnen im eigenen Haushalt (Hauptmieter bzw. Untermieter)

[ ] Wohnen im elterlichen Haushalt, bei Verwandten, Bekannten etc.

[] Frauenhaus, Frauen- bzw. Mannerwohnheim, sonstige Wohnheime, Hotel, Studentenwohnheim
[] Betreutes Wohnen

[]




8. Griinde des Wohnungswechsel Fﬂ
L

zu kleine Wohnung Personen in Zimmern
zu grof3e Wohnung Personen in Zimmern
zu teure Wohnung [ ] ohne eigene Wohnung

Aufforderung durch das Sozialamt/Jobcenter

Trennung vom Partner (wohnhaft noch in einer gemeinsamen Wohnung)

jetzige Wohnung ist nicht barrierefrei [ ] jetzige Wohnung ist nicht rollstuhlgerecht
Behinderung/Erkrankung machen Wohnungswechsel erforderlich
Raumungsurteil/Vergleich

Kindigung durch Vermieter erhalten zum [] selbst gekiindigt

ODoddoddoodd

sonstige Griinde

9. Wiinsche des Wohnungssuchenden

Lage der Wohnung

[] Innenstadt [ ] Arheilgen [] Eberstadt [ ] Wixhausen
[ ] Kranichstein [] kein Wunsch

Ausstattung der zukinftigen Wohnung

[ ] altengerechte Wohnung (ab dem 60. Lebensjahr)

[] rollstuhlgerechte Wohnung erforderlich [ ] barrierefreie Wohnung erforderlich
[ ] kein Hochhaus [ ] Aufzug erforderlich, ab ___ Etage
[ ] Etage egal [l bismax.____ Etage

[ ] keine Wohnung im EG [] keine Wohnung im DG

Sie konnen eine Auswahl an bevorzugten Wohngebieten sowie Ausstattungsmerkmalen treffen,
jedoch sollten Sie davon Ausgehen, dass jede Einschrdnkung zu einer Verlangerung lhrer War-
tezeit fiihrt.

Auch ohne Wohngebietsbeschrankung miissen Sie mit Wartezeiten von mehreren Monaten bis
hin zu mehreren Jahren rechnen. Bedenken Sie deshalb lhre Wohnungswiinsche gut und wégen
Sie ab zwischen der Dringlichkeit lhrer Wohnungsbewerbung und lhren Vorstellungen zur
kiinftigen Wohnung.

Die Mitarbeiterinnen der Wohnungsvermittlung werden Sie auf Wunsch hierzu gerne beraten.
lhre Wohnungswiinsche konnen Sie wahrend lhrer Registrierung jederzeit andern

und anpassen.

Die o.g. Informationen habe ich zur Kenntnis genommen

Unterschrift der antragstellenden Person

Mietbereitschaft bis € (einschlieBlich aller Nebenkosten)
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Hinweise zum Wohnungsvermittlungsantrag bzw. Erhebungsbogen zur Fehlbelegung
- Geltende Datenschutzbestimmungen aufgrund des Inkrafttretens der europaischen
Datenschutz-Grundverordnung (DS-GVO) und der Anderung des Zehnten Buches
Sozialgesetzbuch (SGB X) -

Ab dem 25. Mai 2018 gilt mit der europédischen Datenschutz-Grundverordnung (DS-GVO) ein neuer
Rechtsrahmen flir den Datenschutz in Deutschland und in der Européischen Union. Sowohl die
neue DS-GVO als auch insbesondere das Zehnte Buch Sozialgesetzbuch (SGB X), das Hessische
Wohnraumférdergesetz (HWoFG), das Hessische Wohnungsbindungsgesetz (HWoBindG) sowie das
Fehlbelegungsabgabegesetz (FBAG) enthalten Vorschriften zur Datenverarbeitung und zu Rechten
von betroffenen Birgerinnen und Birgern. Daher werden Sie auf Folgendes hingewiesen:

Soweit es fur die Durchfihrung der Wohnungsvermittlung/Fehlbelegungsabgabe bzw. zur
Ermittlung der fir die Registrierung mafgeblichen Verhaltnisse im Einzelfall erforderlich sind,
werden |hre Daten manuell bzw. automatisiert verarbeitet (d. h. insbesondere: erhoben, erfasst,
geordnet, gespeichert und Gbermittelt; vgl. Artikel 6 Abs. 1 Buchstabe ¢ und e und Artikel 4 Nr. 2
DS-GVO, §§ 67a ff. SGB X, § 24 HWoFG). Das Amt fir Wohnungswesen, Abteilung
Wohnraumversorgung ist hierbei ,Verantwortliche” im Sinne des Artikels 4 Nr. 7 DS-GVO.

Alle Kontaktdaten finden Sie unter Ziffer 7.

1. Datenerhebung bei den Haushaltsmitgliedern

lhre Angaben im Antrag bzw. Erhebungsbogen sind mit entsprechenden Nachweisen zu belegen.
Werden Kontoausziige vorgelegt, dirfen Verwendungszweck bzw. Empfanger einer Uberweisung —
nicht aber deren Hohe — geschwarzt werden, wenn es sich um besondere Arten von
personenbezogenen Daten im Sinne des Artikel 9 DS-GVO handelt (Angaben Utber die rassische
und ethnische Herkunft, politische Meinungen, religidse oder weltanschauliche Uberzeugungen,
Gewerkschaftszugehorigkeit, Gesundheit, Sexualleben oder der sexuellen Orientierung).

2. Datenerhebung bei anderen Stellen
Sofern die Haushaltsmitglieder nicht oder nicht vollstandig an der Aufklarung des Sachverhalts
mitwirken, kann der zustandige Sachbearbeiter auch Auskiinfte einholen bzw. Daten erheben
e bei anderen Stellen im Zusammenhang zwischen diesen und den Haushaltsmitgliedern
bestehenden Rechtsverhaltnissen (z. B. Vermieter/Mietverhaltnis, Arbeitseinkommen,
Banken und Kreditinstitute) und bei anderen Personen im Hinblick auf moéglicherweise
gegen diese Personen bestehende Rechtsanspriiche bzw. deren Voraussetzungen (z. B.
unterhaltsverpflichtete Eltern oder [friihere/getrenntlebende] Ehepartner) nach § 24
HWoFG),
e bei anderen Sozialleistungstragern (z. B. Agentur flr Arbeit, Jobcenter, Familienkasse,
Unterhaltsvorschussstelle, Amter fiir Ausbildungsférderung) nach §§ 3, 69 Abs. 1 Nr. 1
SGB X, inwieweit z. B. andere Sozialleistungen beantragt, bewilligt oder eingestellt wurden
oder inwieweit Aussicht auf Bewilligung dieser Leistungen besteht und
e beim Finanzamt zu Einkommens- und Vermogensverhaltnissen nach § 21 Abs. 4 SGB X
und - insbesondere bei selbstandig tatigen Haushaltmitgliedern — zur
Einkommensteuererkléarung oder zum bereits ergangenen Einkommensteuerbescheid nach
§ 31a Abs. 1 Nr. 1 Buchstabe b Doppelbuchstabe bb bzw. Nr. 2 AO.

Stand: 22.05.2018




3. Datenverarbeitung im Rahmen der Statistik

Die fur die Bearbeitung des Antrages bzw. des Erhebungsbogens erhobenen Daten werden in
anonymisierter Form (d. h. ohne Namen und Anschrift) fur statistische Zwecke verwendet. Die
Daten durfen hierfir auch an das Hessische Statistische Landesamt, an das Hessische Ministerium
fur Umwelt, Klimaschutz, Landwirtschaft und Verbraucherschutz Gbermittelt werden.

4. Durchfiihrung von gerichtlichen Verfahren einschlieBlich Strafverfahren

Zur Durchfuhrung von gerichtlichen Verfahren einschlieBlich Strafverfahren werden
personenbezogene Daten unter den Voraussetzungen der §§ 68, 69 SGB X an die Polizeibehoérden,
Staatsanwaltschaften und Gerichte Ubermittelt.

5. Loschung lhrer personenbezogenen Daten

Personenbezogene Daten werden geléscht, wenn sie fur die Durchfiihrung des
Wohnraumférdergesetz und des Fehlbelegungsabgabegesetz nicht mehr bendtigt werden (§ 7
Punkt 8 Richtlinie zur Durchfihrung des Fehlbelegungsabgabegesetzes) und die rechtlichen
Aufbewahrungsfristen nach 5 Jahren abgelaufen sind. Innerhalb der vorstehend genannten Fristen
besteht kein Recht auf Loschung nach Art. 17 DS-GVO.

6. Recht auf Auskunft, auf Berichtigung, auf Einschréankung der Verarbeitung lhrer
personenbezogenen Daten, auf Dateniibertragbarkeit und Widerspruch; Widerruf einer
Einwilligung; Beschwerde

Wenn Sie eine Auskunft zu den zu lhrer Person gespeicherten personenbezogenen Daten wiinschen,
wenden Sie sich bitte an Ihre zustéandige Sachbearbeiter®in. Sie kénnen auch die
Datenschutzbeauftragte zu Rate ziehen. Auf Wunsch wird Ihnen ein Auszug zu den zu lhrer Person
gespeicherten Daten zur Verfiigung gestellt.

Wenn Sie feststellen, dass zu lhrer Person gespeicherte Daten fehlerhaft oder unvollstandig sind,
konnen Sie jederzeit die unverzigliche Berichtigung oder Vervollstandigung dieser Daten verlangen.

Unter den Voraussetzungen des Art. 18 DS-GVO in Verbindung mit § 84 Abs. 3 SGB X kénnen Sie
eine Einschrankung der Verarbeitung Ihrer Daten verlangen. Dies kommt z. B. dann in Betracht,
wenn die Daten nicht mehr langer bendtigt, Sie diese jedoch zur Geltendmachung, Auslbung oder
Verteidigung von Rechtsansprichen bendétigen und eine Léschung der Daten lhre schutzwirdigen
Interessen beeintrachtigen wirde.

Im Zusammenhang mit der Bearbeitung besteht kein Recht auf Dateniibertragbarkeit nach Art. 20
DS-GVO, da die Datenverarbeitung bei der Abteilung Wohnraumversorgung im 6ffentlichen Interesse
liegt (vgl. Art. 21 Abs. 3 DS-GVO). Es besteht auch kein Recht auf Widerspruch gegen die
Verarbeitung personenbezogener Daten nach Artikel 21 Abs. 1 DS-GVO, da die gesetzlich
anzuwendenden Vorschriften die Verarbeitung von personenbezogenen Daten vorsehen (vgl. § 84
Abs. 5 SGB X).

Sollten lhre personenbezogenen Daten aufgrund lhrer ausdriicklichen Einwilligung verarbeitet (d. h.
insbesondere erhoben) worden sein, kdnnen Sie diese Einwilligung jederzeit nach Art. 7 Abs. 3 DS-
GVO widerrufen. Dadurch wird jedoch nicht die RechtméaBigkeit der Verarbeitung Ihrer Daten bis zu
lhrem Widerruf berthrt.

Sollten Sie mit den Auskunften lIhrer Behorde bzw. mit der von ihr vorgenommenen Verarbeitung
personenbezogener Daten nicht einverstanden sein, konnen Sie sich mit einer Beschwerde an
die/den Landesdatenschutzbeauftragten als Aufsichtsbehtdrde wenden.




7. Kontaktdaten/Adressen

Verantwortlicher:

Wissenschaftsstadt Darmstadt
Amt fur Wohnungswesen
Frankfurter StraB3e 71

64293 Darmstadt

Telefon: 06151 13 2435
Telefax: 06151 13 2800
wohnungsamt@darmstadt.de

- (behordlicher) Datenschutzbeauftragter:

Wissenschaftsstadt Darmstadt
Datenschutzbeauftragte
Frankfurter Str. 71

64293 Darmstadt

Telefon: 06151 13 2401 / 13 2402
Telefax: 06151 13 3428
datenschutz@darmstadt.de

Landesdatenschutzbeauftragter:

Der Hessische Datenschutzbeauftragte
Gustav-Stresemann-Ring 1

65189 Wiesbaden
www.datenschutz.hessen.de




Hinweis:

Solange der Antrag unvollstandig ist, wird er nicht bearbeitet. Sie werden bei fehlenden Unterla-
gen bzw. Nachweisen schriftlich aufgefordert, diese innerhalb von 4 Wochen nachzureichen. Soll-
ten die Unterlagen nicht fristgerecht vorgelegt werden bzw. keine Fristverldngerung beantragt
sein, werden wir den Antrag nicht weiter bearbeiten.

Die Registrierung wirkt auf die Dauer eines Jahres bis zum letzten des Monats, in dem die Regist-
rierung erfolgte.

Wohnungsangebote der Wohnungsvermittlungsstelle sind fir Wohnungssuchende grundsatzlich
zumutbar und daher anzunehmen.

Bewerber, die auf ein Wohnungsangebot nicht reagieren oder ohne erkennbar triftige Grinde das
Wohnungsangebot ablehnen, werden ein halbes Jahr von der Vermittlung ausgeschlossen.

Die Wohnungsvermittlungsstelle schlagt den Eigentimern der Sozialwohnungen mehrere interes-
sierte Bewerber vor.

Die Entscheidung, wer den Mietvertrag erhdlt, liegt beim Eigentiimer/in der Wohnung.

Ein Rechtsanspruch auf eine Wohnungsvermittlung besteht nicht.

Datum

Unterschrift der antragstellenden Person



Wohnungsvermittlungsstelle

Wir sind telefonisch zu erreichen:

montags bis donnerstags
freitags

Offnungszeiten des Servicebiiros (Zimmer 2.18):

montags bis freitags

von 08.00 Uhr bis 12.00 Uhr und von 13.00 Uhr bis 15.00 Uhr
von 08.00 Uhr bis 12.00 Uhr

von 08.00 Uhr bis 12.00 Uhr

E-Mail: wohnungsamt@darmstadt.de

Internet: www.darmstadt.

de

Fax Nr.: 06151 / 13 3431

Vorsprache bei lhrer zustandigen Sachbearbeiterin nur unter vorheriger telefonischer

Terminvereinbarung

Sachgebiet Sachbearbeiter/in Telefonnummer Zimmernummer
A - Ek Frau Klinger 06151 13 2751 2.17 A
ElI-G Frau Rhein 06151 13 2433 2.17
H-M Frau Mdller 06151 13 2790 2.16
N-Td Frau Graf 06151 13 2750 2.15
Te-Z Frau Kljucevic 06151 13 4056 2.12




Ausfiillhilfen

g
]

1)

)0

Bei auBBerhalb von Darmstadt wohnenden Personen:
Formblatt ,Haushaltsbescheinigung” bzw. aktuelle Meldebescheinigung beifligen

Staatsangehorigkeit

Sofern Sie nicht die deutsche Staatsangehorigkeit besitzen, missen Sie eine Kopie lhres
Aufenthaltstitels bzw. als EU-Blrger eine Kopie |hres EU-Ausweises dem Antrag beifligen.
Dies gilt auch fur alle Familienangehérigen entsprechend.

Schwerbehinderung
Schwerbehindertenausweis (Vorder- und Rickseite) bzw. Bescheid des Versorgungsamtes
—auch fur Familienangehdrige - muss beigefligt werden

Familienstand

Verheiratet

Wenn nicht langer als 5 Jahre verheiratet und noch nicht das 40. Lebensjahr erreicht
wurde die Heiratsurkunde beifligen

getrennt lebend
Nachweis lber die Trennung vom Ehepartner (Anwaltsschreiben bzw. Formblatt
»getrennt lebend”) beifligen

Besuchsrecht, geteiltes Sorgerecht

Das Besuchsrecht sowie das geteilte Sorgerecht werden nur berlicksichtigt, wenn uns eine
entsprechende schriftliche Bestatigung des anderen Elternteils bzw. eine Kopie eines
entsprechenden Urteils vorgelegt wird

Zustellanschrift

Weicht Ihre Meldeadresse (unter 1.) von Ihrer Postadresse ab oder Sie haben eine
Betreuung, dann tragen Sie hier bitte die entsprechenden Daten ein.
Entsprechender Betreuerausweis ist beizuflgen.

Angaben zum Einkommen

Es sind Nachweise aller Einnahmen von allen Personen, die in die neue Wohnung mit
einziehen mdochten, in Geld oder Geldeswert beizulegen, die Ihnen jetzt bekannt sind und
in den nachsten 12 Monaten zu erwarten sind. Hierzu zahlen auch einmalige Einnahmen.
Bei Jugendlichen ab 16 Jahren ist eine Schul- oder Studienbescheinigung beizufligen,
sofern kein eigenes Einkommen vorhanden ist.

Bei Arbeitnehmern

Arbeits- bzw. Ausbildungsvertrag

Lohn- oder Gehaltsabrechnungen der letzten drei Monate bzw. Formblatt
,Verdienstbescheinigung”, das vom Arbeitgeber ausgeflllt wurde

Bei Selbststandigen

Bilanz/Gewinn- Verlustrechnung oder Einkommenssteuererklarung, welche vom
Steuerberater bestétigt wurde bzw. Einkommenssteuerbescheid

10



1)

' NRCL R

Bei Rentenempféngern
Aktueller Rentenbescheid/aktuelle Rentenbescheide aller Renten, z. B. Versicherten-,
Versorgungs-, Privat-, Betriebsrenten

Bei Arbeitslosen (SGB IIl) und Transferempfdngern (SGB Il oder SGB XI1)
Arbeitslosengeldbescheid bzw. kompletter Leistungsbescheid
(Jobcenter/Sozialhilfe/Grundsicherung) einschlieBlich Berechnungsbogen.
Nachweise bzw. Bescheide fur BafoG, Elterngeld, UVG-Bescheid, Krankengeld,
Nebentéatigkeiten sind dem Antrag beizufligen

Vermogen

Hierunter fallt auch Vermdgen im Ausland!

Bei Immobilien und Grundstiicken sind uns aktuelle Wertgutachten oder gleichwertige
Nachweise vorzulegen. Sollten Sie nicht alleine Gber das Vermogen verfligen konnen,
dann benennen Sie uns bitte die weiteren Verfligungsberechtigten.

Soweit die Immobilien bzw. Grundstlicke noch belastet sind, bitten wir Sie, uns die
Restschuld anhand eines aktuellen Darlehensauszuges zu belegen.

Kapitalvermédgen sind uns anhand aktueller Kontoauszlge oder einer aktuellen
Wertaufstellung zu belegen.

Unterhaltszahlungen

Sollten Sie tatsachlich Unterhalt zahlen, wird dies bei der Einkommensberechnung
berlcksichtigt.

Als Nachweis erkennen wir ein entsprechendes Urteil, eine schriftliche Bestatigung des
zustandigen Jugendamtes, entsprechende Zahlungsbelege und in Ausnahmeféllen auch
eine schriftliche Bestatigung der empfangenden Person an.

Schufa-Eintrag

Diese Angaben sind freiwillig.

Im Rahmen der Wohnungsvermittlung zeigt sich, dass die Vermieter regelmé&Big Angaben
zu Schufa-Eintragen bei den Wohnungsbewerbern abfragen. Damit wir Sie im Vorfeld
dazu beraten und ggf. unterstttzen kénnen, wére es hilfreich, wenn Sie uns daruber
informieren wirden.

lhre personliche Schufa-Auskunft erhalten Sie im Internet unter: www.meineschufa.de

Angaben zur derzeitigen Wohnung

Damit wir die Dringlichkeit IThrer Wohnungsbewerbung beurteilen kénnen, bitten wir Sie,
diese Angaben gewissenhaft auszuftllen.

Die ersten beiden Seiten des Mietvertrages sind beizufligen

Griinde des Wohnungswechsels:

Krankheit: érztliches Attest

Kiindigung: Raumungsurteil/Gerichtsbeschluss, Kindigungsschreiben des Vermieters
beiflgen

Aufforderungsschreiben durch das Jobcenter/Amt fiir Soziales und Prévention beifligen
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