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Formular für den Wohnungstausch bezüglich Genossenschaftswohnungen mit 
Vorschlagsrecht der Gemeinde (ausgenommen Aktiv Wohnen) 
 
 
Persönliche Daten: 

Vorname: ___________________________________  Familienname: __________________________________  

Tel.-Nummer: ________________________________  E-Mail: _________________________________________  

Adresse: _______________________________________________________________________________________  

PLZ: ________________________________________  Ort: ___________________________________________  

 

Bevorzugte Wohnungsgröße (Mehrfachnennung möglich): 60 m² 80 m² 

 

Begründung für das Ansuchen für einen Wohnungstausch: 

 ______________________________________________________________________________________________  

 ______________________________________________________________________________________________  

 ______________________________________________________________________________________________  

 

Sonstige Anmerkungen: 

 ______________________________________________________________________________________________  

 ______________________________________________________________________________________________  

 ______________________________________________________________________________________________  

 

 Ich nehme die vom Gemeinderat der Marktgemeinde Bad Fischau-Brunn beschlossene Richtlinie in der gültigen 

Fassung für das Vorschlagsrecht der Gemeinde für Genossenschaftswohnungen (ausgenommen Aktiv Wohnen; 

zu finden unter https://www.bad-fischau-brunn.at/Buergerservice/Formulare) vollinhaltlich zur Kenntnis. 

 

 Ich nehme zur Kenntnis, dass dieses Ansuchen für Genossenschaftswohnungen mit Vorschlagsrecht der 

Gemeinde jedes Kalenderjahr bis spätestens 28. Februar schriftlich erneuert werden muss. 

 

 Ich erkläre, dass alle gemachten Angaben richtig und vollständig sind. Sollten sich meine Angaben als unwahr 

herausstellen, nehme ich zur Kenntnis, dass ich als Wohnungswerber/in ausgeschlossen werde. 

Marktgemeinde Bad Fischau-Brunn 
 

PLZ 2721 Hauptstraße 2/3 
Tel. 02639/2213, Fax. 02639/2213-215 

info@bad-fischau-brunn.at 
www.bad-fischau-brunn.at  
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 ______________________ , am __________________  Unterschrift: ________________________________  

 
DATENSCHUTZHINWEIS: Ihre Daten werden gemäß EU-Datenschutzgrundverordnung und 
Datenschutzanpassungsgesetz 2018 idgF verarbeitet. Nähere Informationen dazu finden Sie unter https://www.bad-
fischau-brunn.at/Services/Datenschutz 
 
 
 
 

Durch die Gemeinde auszufüllen: 

Erledigungsvermerk: 

Benachrichtigungsschreiben zur Aufnahme in die Liste  

des Wohnungstausches wurde am  __________________________  

durch ________________________________________ abgesandt. 
Eingangsstempel 

https://www.bad-fischau-brunn.at/Services/Datenschutz
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