
………………………………………………………… 

Antrangssteller*in: Name, Vorname 

Aktuelle Anschrift: …………………………………………………………………………………………………………………………. 

Antrag auf Erteilung eines Wohnberechtigungsscheines (WBS) 

hier: Allgemeiner WBS, gültig zur Wohnungssuche in NRW gemäß § 18 des Gesetzes zur Förderung 

und Nutzung von Wohnraum für das Land Nordrhein-Westfalen (WFNG NRW) 

Mein zukünftiger Haushalt besteht aus folgenden Personen (lfd. Nr. 1= Antragssteller*in): 

lfd. 
Nr. 

Name, Vorname Geburts-
datum 

Beruf Verwandtschafts-
verhältnis 
zur/zum 
Antragssteller*in 

1 -----------------------
----------------------- 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

Ich/Wir gehöre/n zu den nachfolgend genannten Personenkreisen: 

o Schwerbehinderte

o Alleinerziehend/Getrennt lebend seit: …………………….. 

o Altenwohnberechtigte (Alleinstehende ab 60 Jahren/Paare, von denen mindestens ein

Partner 60 Jahre alt ist)

o Kinderreicher Haushalt mit mindestens 3 Kindern

o Personenkreis der Empfänger von Sozialleistungen (SGB II/XII)/Schüler/Studenten/Wehr-,

Zivildienstleistende und beantragen daher Gebührenbefreiung

Eingang 
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o Ich/Wir beantragen einen zusätzlichen Wohnraum(=15qm) aus folgendem Grund: 

 

 

Entsprechende Nachweise oder ärztliche Atteste bitte in Kopie beifügen. 

 

 

 

Folgende Einkommensunterlagen und/oder Nachweise füge ich dem Antrag in Kopie bei: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 Ich versichere die Richtigkeit und Vollständigkeit der von mir gemachten Angaben. 

 

  

 ……………………………………………………………………………….. 

 Unterschrift Antragssteller*in 

 

 

  

Hinweis: Folgende Wohnungsgrößen sind regelmäßig angemessen: 

 

 für Alleinstehende:  50 qm Wohnfläche 

 2-Personen-Haushalte: 65 qm Wohnfläche oder 2 Wohnräume, zzgl. 

Küche/Bad 

 3-Personen-Haushalte: 80 qm Wohnfläche oder 3 Wohnräume, zzgl. 

Küche/Bad 

 4-Personen-Haushalte: 95 qm Wohnfläche oder 4 Wohnräume, zzgl. 

Küche/Bad 

Für jeden weiteren Haushaltsangehörigen erhöht sich die Wohnfläche um 15 qm oder 1 

Raum. 

 

Ein zusätzlicher Wohnraum oder eine zusätzliche Wohnfläche von 15 qm steht folgenden 

Personengruppen zu: Alleinerziehenden mit einem oder mehreren Kindern ab 6 Jahren, 

Schwangeren, jungen Ehepaaren ohne Kind, rollstuhlfahrenden Schwerbehinderten, Blinden. 

 



Einverständniserklärung für die Erhebung und Verarbeitung von Daten
nach der Datenschutzgrundverordnung
Zur Bearbeitung Ihres Anliegens erfolgt auf Grundlage gesetzlicher
Bestimmungen die Erhebung und Verarbeitung aller notwendigen
personenbezogenen Daten. Dabei handelt es sich insbesondere um
Name, Anschrift, Kontaktdaten sowie sonstige notwendige Angaben.
Diese Daten werden auf dem Server der zuständigen Stelle gespeichert
und können nur von berechtigten Personen eingesehen werden.
Für den Schutz Ihrer personenbezogenen Daten haben wir alle
technischen und organisatorischen Maßnahmen getroffen, um ein hohes
Schutzniveau zu schaffen. Wir halten uns dabei strikt an die
Datenschutzgesetze und die sonstigen datenschutzrelevanten
Vorschriften. Ihre Daten werden ausschließlich über sichere
Kommunikationswege an die zuständige Stelle übergeben.
Darüber hinaus ist für jede weitere Datenerhebung die Zustimmung des
Nutzers erforderlich. Eine automatische Löschung erfolgt nach 180
Tagen, insofern entsprechende Daten nicht weiter benötigt werden. In
Fällen mit einer gebührenpflichtigen Verarbeitung kann es vorkommen,
dass zur Abwicklung der Bezahlung Ihre bezahlrelevanten Daten an den
ePayment-Provider übermittelt werden.
Rechte der betroffenen Person: Auskunft, Berichtigung, Löschung und
Sperrung, Widerspruchsrecht
Sie haben das Recht, Ihre Einwilligung jederzeit ohne Angabe von
Gründen mit Wirkung für die Zukunft abzuändern oder gänzlich zu
widerrufen. Durch den Widerruf der Einwilligung wird die Rechtmäßigkeit
der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung
nicht berührt.
Sie können den Widerruf entweder postalisch, per E-Mail oder per Fax
an uns übermitteln. Es entstehen Ihnen dabei keine anderen Kosten als
die Portokosten bzw. die Übermittlungskosten nach den bestehenden
Basistarifen.
Weiterhin können erhobene Daten bei Bedarf korrigiert, gelöscht oder
deren Erhebung eingeschränkt werden.

Ich habe die Datenschutzerklärung gelesen und nehme diese zur Kenntnis. Ich bin damit
einverstanden, dass meine Angaben und Daten elektronisch zu den in der
Datenschutzerklärung erläuterten Zwecken erhoben und gespeichert werden.
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