
Seite 1 von 3 

BEWERBERBOGEN MIETWOHNUNG 
Freiwillige Mieterselbstauskunft & Einverständniserklärung 

4-Zimmer Wohnung, Gustav-Adolf-Straße 9
Bewerbungsfrist: 23.11.2025 

Der Mietinteressent erteilt der Vermieterin (Gemeinde Schwarzenbruck) hiermit folgende Selbstauskunft: 

1. Antragsteller / Antragstellerin:
Nachname Vorname 

Straße & Hausnummer PLZ, Ort 

Telefonisch erreichbar Beruf 

Geburtsdatum Geburtsort 

Familienstand, seit ____________ (Monat/Jahr) 
☐ ledig ☐ verheiratet ☐ Lebenspartnerschaft ☐ verwitwet
☐ geschieden ☐ getrennt lebend

Staatsangehörigkeit: 

2. Weitere Haushaltsangehörige, die in den Antrag aufgenommen werden sollen:
Familienname Vorname Familienstand 

Staatsangehörigkeit Geburtsdatum, Geburtsort Beruf 

Straße Hausnummer PLZ, Ort 

Verwandtschaftsverhältnis zum Antragsteller:     ☐  Ehe-/Lebenspartner    ☐  Kind    ☐

Familienname Vorname Familienstand 

Staatsangehörigkeit Geburtsdatum, Geburtsort Beruf 

Straße Hausnummer PLZ, Ort 

Verwandtschaftsverhältnis zum Antragsteller:     ☐  Kind    ☐

Familienname Vorname Familienstand 

Staatsangehörigkeit Geburtsdatum, Geburtsort Beruf 

Straße Hausnummer PLZ, Ort 

Verwandtschaftsverhältnis zum Antragsteller:     ☐  Kind    ☐
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Familienname Vorname Familienstand 
   

Staatsangehörigkeit Geburtsdatum, Geburtsort Beruf 
   

Straße Hausnummer PLZ, Ort 
  

Verwandtschaftsverhältnis zum Antragsteller:     ☐  Kind    ☐ 

 
 

Familienname Vorname Familienstand 
   

Staatsangehörigkeit Geburtsdatum, Geburtsort Beruf 
   

Straße Hausnummer PLZ, Ort 
  

Verwandtschaftsverhältnis zum Antragsteller:     ☐  Kind    ☐ 

 
 
3. Derzeitige Wohnung 
 

Ich bin     ☐  Hauptmieter    ☐  Untermieter     ☐  Mitbewohner     ☐  Eigentümer   ☐  ohne festen Wohnsitz 

In der Wohnung leben Aktuelle Grundmiete Nebenkosten Gesamtmiete 

Personen (Anzahl) Euro Euro Euro 

Die Wohnung wurde vom Vermieter gekündigt      ☐ nein    ☐ ja (Kopie der Kündigung beifügen) 

Es liegt ein gerichtlicher Räumungstitel vor             ☐ nein    ☐ ja (Kopie des Urteils/Vergleich beifügen) 
 
4. Ergänzende Angaben 
 

Beziehen Sie Wohngeld? ☐ nein    ☐ ja             Euro monatlich  

Beziehen Sie Sozialhilfe bzw. Grundsicherung? ☐ nein    ☐ ja             Euro monatlich  

Sind im Antrag aufgeführte Personen schwerbehindert / gleichgestellt? ☐ nein    ☐ ja, folgende: 
Nachname, Vorname GdB Merkzeichen 
  ☐  G    ☐  B    ☐   aG     ☐   H 

☐  RF    ☐  Bl     ☐  TBl 
Sind Sie Eigentümer einer Wohnung,  
eines Wohngebäudes oder eines Baugrundstückes im In- oder Ausland? ☐ nein    ☐ ja 

Besteht ein negativer Schufa-Eintrag? ☐ nein    ☐ ja 

Es bestehen derzeit Mietschulden gegenüber dem jetzigen Vermieter ☐ nein    ☐ ja, i. H. v.              € 

Eine im Antrag genannte Person ist bei der aktiven Feuerwehr im 
Gemeindegebiet Schwarzenbruck ☐ nein    ☐ ja 

Eine im Antrag genannte Person arbeitet in einer sozialen Einrichtung im 
Gemeindegebiet Schwarzenbruck  ☐ nein    ☐ ja 

Eine im Antrag genannte Person ist Träger der Bayerischen 
Ehrenamtskarte ☐ nein    ☐ ja 
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5. Nachweise 
 

Für die Bearbeitung des Antrages sind alle Fragen richtig und vollständig zu beantworten und 
folgende Nachweise unbedingt beizufügen: 
 
Einkommensnachweise für alle Haushaltsangehörigen mit eigenem Einkommen. 
Einkommensnachweise, mit Ausnahme von Rentenbescheiden, dürfen bei Antragstellung nicht älter als 3 Monate sein. 
 
Entsprechende Belege/Nachweise für die mit "ja" beantworteten Fragen des Antrages 
 
 
 

6. Weitere (freiwillige) Informationen bzw. Hinweise zur Bewerbung: 
 

 
6. Erklärung 
 

Mir/uns ist bekannt, dass durch das Ausfüllen dieses Fragebogens kein Anrecht auf eine Wohnung erworben wird.  
Mit dem Ausfüllen der Selbstauskunft kann eine Bonitätsauskunft seitens des Vermieters einhergehen. 
Ich versichere/wir versichern, die vorstehenden Angaben nach bestem Wissen und Gewissen gemacht zu haben. 
 
Meine Daten werden nur zu der aktuell ausgeschriebenen Wohnung genutzt und nach Vergabe, sofern die Vergabe an 
einen anderen Interessenten erfolgt, wieder gelöscht.  
 
Die Gemeinde führt keine Warte- oder Interessentenliste für zukünftig freiwerdende Mietwohnungen. 
 
 
 

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers 

 

 

Unterschrift des Ehepartners / Lebenspartner Unterschrift der sonstigen volljährigen Personen 
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