Marktgemeinde Kalsdorf bei Graz

Polit. Bezirk Graz-Umgebung
Hauptplatz 1, 8401 Kalsdorf bei Graz
Tel.: 03135/52551-0 / Fax: 03135/52551-33
E-Mail: gde@kalsdorf-graz.at / Homepage: www.kalsdorf-graz.gv.at

ANSUCHEN UM ZUWEISUNG EINER MIETWOHNUNG fur SENIOR/INNEN

Personen in Pension (Frauen ab 55 und Manner ab 60) oder beeintréchtigte Personen (ab 50, Vorlage Behindertenpass)

Familienname; Vorname:

Adresse (StraRe u. Hausnummer):

Postleitzahl Wohnort: in Kalsdorf seit
Geschlecht: M W

(bitte ankreuzen) Geburtsdatum: Staatsbirgerschaft:
Telefonnummer: E-Mail:

E-Mail-Adresse bitte immer angeben, um Ihnen Informationen zu Gemeindewohnungen leichter und schneller tibermitteln zu kénnen!

Familienstand (bitte ankreuzen):

ledig O in (eingetr.) Lebensgem. lebd. O verheiratet O dauernd getr. lebd. O  geschieden O  verwitwet O

Aktuelles Einkommen von lhnen bzw. aller im Haushalt lebenden Personen:

Angaben zu zuklnftigen Wohnungsmitbewohnern (Ehepartner/in, Lebensgefahrte/in, Kinder, Eltern):

Wer
(Gatte/in, Sohn/Tochter, etc.)

Familienname Vorname Geb.Dat. Beruf

GrolRRe der derzeitigen Wohnung; Anzahl und Bezeichnung der derzeitigen Wohnraume
(z.B. 2 Zimmer, Kiiche usw.)




Marktgemeinde Kalsdorf bei Graz

Polit. Bezirk Graz-Umgebung
Hauptplatz 1, 8401 Kalsdorf bei Graz
Tel.: 03135/52551-0 / Fax: 03135/52551-33
E-Mail: gde@kalsdorf-graz.at / Homepage: www.kalsdorf-graz.gv.at

Begriindung des Ansuchens und Bezuqg zur Gemeinde Kalsdorf bei Graz:

Kautionsentrichtung

Hiermit erklare ich, , dass ich im Falle

der Zuweisung einer Senioren-Mietwohnung in Kalsdorf bei Graz spatestens bei Wohnungsiubergabe fir die
Kaution in Hohe von 3 Monatsmieten aufkommen kann.
Ich nehme zur Kenntnis, dass die nicht fristgerechte Kautionsentrichtung den Widerruf der Wohnungs-

zuweisung zur Folge hat.

Datum, Ort Unterschrift

Dieses Ansuchen gilt nur fiir die Senioren-Mietwohnung: BahnhofstraRe 16-18/6
Spatester Abgabetermin Ansuchen: 02.10.2026
Besichtigungstermin fir diese Wohnung: 08.10.2026




