Anlage 1: Fragebogen fur den/die Mieter/in

Bitte Passbild einkleben

Deutsches
Rotes
Kreuz

WOHNEN
WitHILFE

Personliche Angaben

Fragebogen fir den/die Mieter/in

Name

Vorname

Geschlecht

1 weiblich L] mannlich

StralRe

PLZ / Wohnort

Geburtsdatum

Nationalitat

Aufenthaltsgenehmigung?

Muttersprache

(Deutschkennntisse?)

Personalausweis- oder
Reisepassnummer

Telefon

E-Mail

Hobbies

Evtl. Beruf

Angaben zur Ausbildung

Hochschule:

Fachrichtung:

Matrikelnr.:

Semester:

Student/in an dieser Hochschule bis voraussichtlich:
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Anlage 1: Fragebogen fur den/die Mieter/in

Allgemeine Winsche zum Mietverhéltnis

Gewinschter Einzugstermin:

orderlich

Dauer des Mietverhaltnisses: [ unbestimmte Zeit [ pefristet
bis
Wohnlage ] Ravensburg ] Weingarten [ auch auRerhalb
Ubernachtung von Besuchern ] gewunscht [ nicht erf
Gewinschter Wohnpartner [] alleinstehend ] Ehepaar 1 Familie

[ Mensch mit Behinderung ] egal
Geschlecht des Wohnpartners 1 mannlich [1 weiblich ] Paar
Wohnmdglichkeit 1 mébliert [ unmébliert ] egal
Bad zu Alleinbenutzung ] ja 1 wenn moglich ] egal
Kiichennutzung ] ja ] egal
Waschmaschinennutzung erwiinscht? ] ja ] egal
Internetanschluss erwiinscht? ] ja ] egal
Sonstige Wiinsche:
Mieterangaben
Sind sie Raucher? ] ja 1 nein
Haben Sie Tier- oder andere Allergien? ] ja: 1 nein
Haben Sie Haustiere, die Sie mitbringen? ] ja
Spielen Sie ein Musikinstrument? ] ja
Haben Sie einen Fihrerschein? ] ja 1 nein
Haben Sie einen eigenen Pkw? ] ja 1 nein
Fahren Sie regelméRig am Wochenende nach Hause? ] ja 1 nein

Wenn ja, wie oft?

In den Semesterferien, wie lange?

Bewerbungsbogen fur Mieter



Anlage 1: Fragebogen fur den/die Mieter/in

Hilfeleistungen, die Sie anbieten mdchten

Hausarbeit (z.B. putzen, saugen, spllen) ] ja 1 nein
Hausdienst (StraRe fegen, Mulltonnen bereitstellen) ] ja 1 nein
Gartenarbeit ] ja 1 nein
Begleitung aul3er Haus (z.B. Arzt) ] ja 1 nein
Einkaufe ] ja 1 nein
Gesellschaft leisten (z.B. vorlesen) ] ja 1 nein
Schreibarbeiten (Hilfe am PC) ] ja 1 nein
Versorgung von Tieren ] ja 1 nein
Kinderbetreuung ] ja 1 nein
Hausaufgabenbetreuung ] ja 1 nein

Sonstiges (eigene Vorschlage, besondere Vorlieben, Fahigkeiten und
Hobbies)::

Einschrankungen (z.B. Hilfeleistung, die Sie nicht erbringen méchten/kénnen):

Wie hoch darf die Warmmiete maximal sein (nach Abzug der Hilfeleistungen)?
€

Haben Sie Erfahrungen und Fahigkeiten, die fir dieses Projekt von Nutzen sein
konnten? (z.B. Ausbildung, Zivildienst, Bundesfreiwilligendienst, FSJ, Praktika, Au-
Pair,...)

Woher haben Sie die Informationen liber ,,Wohnen mit Hilfe“?

Warum mochten Sie am Projekt ,,Wohnen mit Hilfe* teilnehmen?
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Anlage 1: Fragebogen fur den/die Mieter/in
Datenschutz-Einwilligungserklarung (bitte ankreuzen):

D Ich bin damit einverstanden, dass meine personlichen Daten vom Deutschen

Roten Kreuz, Kreisverband Ravensburg, zum Zwecke der Vermittlung und
Begleitung von Wohnpartnerschaften im Rahmen des Angebotes ,Wohnen mit Hilfe
— das Generationenprojekt im Landkreis Ravensburg“ erhoben, gespeichert und
genutzt werden. lhre Angaben zu Name, Alter, Geschlecht, Anschrift,
Telefonnummer, E-Mail-Adresse sowie lhre Wiinsche zu Wohnung und Hilfeleistung
kénnen an potentielle Vermieter/innen weitergegeben werden. Ansonsten erfolgt
keine Weitergabe der Daten an Dritte. Ihre Daten werden anonymisiert fur
statistische Zwecke genutzt. Diese Einwilligungs-erklarung kann jederzeit ohne
Angabe von Griinden schriftlich widerrufen werden.

Ort, Datum Unterschrift
Ablauf: Das Deutsche Rote Kreuz, Kreisverband Ravensburg wird nach Eingang der
Anmeldung versuchen, eine/n passende/n Wohnpartner/in fur Sie zu finden.

Wenn der/die passende Wohnpartner/in gefunden wurde, wird — nach einem gegenseitigen
Kennenlernen — ein Mietvertrag zwischen Ihnen und dem/der Vermieter/in abgeschlossen.

Die Faustregel fiir diesen Mietvertrag: Pro Quadratmeter Wohnraum = 1 Stunde Hilfe im
Monat
Wichtig: Nach erfolgreicher Vermittlung erhebt der DRK Kreisverband eine
Vermittlungsgebihr von 75,-- €

Kontakt:
Deutsches Rotes Kreuz
Kreisverband Ravensburg e.V.

Sprechzeiten:
Di - Do: 8:00 — 12:00 Uhr
und nach Vereinbarung

Ulmer StralRe 95
88212 Ravensburg

Telefon: 0751 56061-0
Fax: 0751 56061-49
E-Mail: info@rotkreuz-ravensburg.de
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