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Bewerbungsbogen 
für Bauland für Einheimische  
in der Gemeinde Bergkirchen 

I. Antragsteller: 

Name: __________________________________________________ 

Vorname: __________________________________________________ 

Straße und Hausnummer: __________________________________________________ 

PLZ und Wohnort: __________________________________________________ 

Telefon: __________________________________________________ 

E-Mail-Adresse: __________________________________________________ 

Ich bewerbe mich für ein Baugrundstück im Baugebiet ______________________________ 
in Bergkirchen zur Errichtung 

 eines Einfamilienhauses oder 

 einer Doppelhaushälfte. 

Ich bevorzuge die Parzelle(n) Nr. ___________________. 

II. Antragsberechtigung: 

 Ich habe seit mindestens fünf Jahren ununterbrochen meinen gemeldeten und tatsächli-
chen Hauptwohnsitz in der Gemeinde Bergkirchen, und zwar seit __________________. 

 Ich hatte bis vor fünf Jahren für mindestens fünf Jahre ununterbrochen meinen gemelde-
ten und tatsächlichen Hauptwohnsitz in der Gemeinde Bergkirchen, und zwar von 
__________________ bis __________________. 

 Ich hatte in der Vergangenheit mindestens 15 Jahre meinen gemeldeten und tatsächli-
chen Hauptwohnsitz in der Gemeinde Bergkirchen, und zwar von __________________ 
bis __________________. 

 Ich gehe seit mindestens zehn Jahren ununterbrochen in der Gemeinde Bergkirchen 
meinem Hauptberuf nach, und zwar seit _________________ als _________________. 

 Ich bin bereits Eigentümer oder Erbbauberechtigter folgenden Grundstücks/Wohnung: 

 Anschrift bzw. Flurnummer und Gemarkung: ________________________________ 

 Größe: ________________________________ 

 unbebaut, aber bebaubar mit ________________________________ 
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 bebaut mit  ________________________________ 

 Ein in Haushaltsgemeinschaft mit mir lebendes Familienmitglied (Ehegatte, Lebens-
partner, Kind, Elternteil) ist Eigentümer oder Erbbauberechtigter folgenden Grundstücks: 

 Anschrift bzw. Flurnummer und Gemarkung: ________________________________ 

 Größe: ________________________________ 

 unbebaut, aber bebaubar mit ________________________________ 

 bebaut mit  ________________________________ 

 Ich habe bereits in der Vergangenheit ein Baugrundstück im Rahmen eines Einheimi-
schenmodells der Gemeinde Bergkirchen erworben. 

 Ein in Haushaltsgemeinschaft mit mir lebendes Familienmitglied (Ehegatte, Lebens-
partner, Kind, Elternteil) hatte bereits in der Vergangenheit ein Baugrundstück im Rah-
men eines Einheimischenmodells der Gemeinde Bergkirchen erworben. 

III. Familiäre Situation: 

 Ich habe nachfolgend aufgeführte/s kindergeldberechtigte/s Kind/er, das/die in meinem 
Haushalt mit Hauptwohnsitz gemeldet ist/sind und dort tatsächlich auch wohnt/wohnen: 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 
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 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

 Ich habe nachfolgend aufgeführte/s kindergeldberechtigte/s Kind/er, das/die in meinem 
Haushalt mit Hauptwohnsitz gemeldet sein wird/werden und dort tatsächlich auch woh-
nen wird/werden: 

  Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Geburtsdatum: __________________________________________________ 

IV. Behinderung (ab einem GdB von 50%): 

 Ich bin behindert. Der Grad der Behinderung beträgt _____%. 

 Folgende/s Familienmitglied/er (Ehegatte, Lebenspartner, Kind, Elternteil), das/die sei-
nen/ihren gemeldeten und tatsächlichen Hauptwohnsitz in meinem Haushalt hat/haben, 
ist/sind behindert: 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Grad der Behinderung: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 
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 Name: __________________________________________________ 

 Grad der Behinderung: __________________________________________________ 

 Folgende/s Familienmitglied/er (Ehegatte, Lebenspartner, Kind, Elternteil), das/die sei-
nen/ihren gemeldeten und tatsächlichen Hauptwohnsitz in meinem Haushalt haben 
wird/werden, ist/sind behindert: 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Grad der Behinderung: __________________________________________________ 

 Nachname: __________________________________________________ 

 Name: __________________________________________________ 

 Grad der Behinderung: __________________________________________________ 

V. Einkommensverhältnisse: 

Maßgeblich ist das zu versteuernden Einkommen des Antragstellers zuzüglich der zu 
versteuernden Einkommen der im Haushalt des Antragstellers lebenden Familienmit-
glieder (Ehegatte, Lebenspartner, Kind(er), Eltern(teil)). Abzustellen ist auf das zu ver-
steuernde Durchschnittseinkommen der letzten drei Kalenderjahre vor Antragstellung. 
Hinzuzurechnen sind Renten, Arbeitslosen- und Krankengeld sowie Einkünfte aus sog. 
geringfügiger Beschäftigung, sofern diese im zu versteuernden Einkommen nicht bereits 
enthalten sind. Steuerliche Besonderheiten - wie z. B. der Grundfreibetrag oder die Ver-
anlagungsart - sind für die Ermittlung des zu versteuernden Einkommens ohne Belang. 
Die Einkommensverhältnisse sind durch entsprechende Nachweise (z. B. Steuerbe-
scheide, vom Steuerberater testierte Steuererklärungen oder anderweitige Erklä-
rungen des Steuerberaters) zu erbringen. 

 Mein/Unser zu versteuerndes Einkommen 
betrug in den letzten drei Kalenderjahren 
durchschnittlich: _______________________________ € 

 Das zu versteuernde Einkommen der in 
meinem Haushalt lebenden Familienmit-
glieder betrug in den letzten drei Kalen-
derjahren durchschnittlich: _______________________________ € 

VI. Ehrenamtliche Tätigkeit: 

 Ich bin in der Gemeinde Bergkirchen ehrenamtlich tätig. 

 Art des Ehrenamtes: ______________________________________________ 
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 Ausübung Ehrenamt seit: ______________________________________________ 

 Zeitaufwand pro Monat: ______________________________________________ 

 Art des Ehrenamtes: ______________________________________________ 

 Ausübung Ehrenamt seit: ______________________________________________ 

 Zeitaufwand pro Monat: ______________________________________________ 

 In meinem Haushalt lebende Familienmitglieder sind in der Gemeinde Bergkirchen eh-
renamtlich tätig. 

 Art des Ehrenamtes: ______________________________________________ 

 Ausübung Ehrenamt seit: ______________________________________________ 

 Zeitaufwand pro Monat: ______________________________________________ 

 Art des Ehrenamtes: ______________________________________________ 

 Ausübung Ehrenamt seit: ______________________________________________ 

 Zeitaufwand pro Monat: ______________________________________________ 

VII. Vergabekriterien: 

 Der Antragsteller bestätigt mit seiner Unterschrift, eine Abschrift der Vergabekriterien für 
Bauland für Einheimische der Gemeinde Bergkirchen in der Fassung vom Dez. 2012 er-
halten zu haben. 

VIII. Richtigkeit der Angaben: 

 Der Antragsteller versichert mit seiner Unterschrift die Richtigkeit der gemachten Anga-
ben und ist sich bewusst, bei wahrheitswidrigen Angaben aus dem Kreis der Bewerber 
ausgeschlossen zu werden. 

IX. Anlagen (sind bei Antragstellung beizufügen): 

 Folgende Anlagen sind in Ablichtung dem Bewerbungsbogen beigefügt: 

 Grundbuchauszug für das Grundstück ________________________________ 

 Grundbuchauszug für das Grundstück ________________________________ 

 Geburtsurkunde für das Kind ________________________________ 

 Geburtsurkunde für das Kind ________________________________ 

 Geburtsurkunde für das Kind ________________________________ 
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 Geburtsurkunde für das Kind ________________________________ 

 Geburtsurkunde für das Kind ________________________________ 

 Kindergeldbescheid für das Kind ________________________________ 

 Kindergeldbescheid für das Kind ________________________________ 

 Kindergeldbescheid für das Kind ________________________________ 

 Kindergeldbescheid für das Kind  ________________________________ 

 Kindergeldbescheid für das Kind ________________________________ 

 Schwerbehindertenbescheid für ________________________________ 

 Schwerbehindertenbescheid für ________________________________ 

 Nachweis zu versteuerndes Einkommen für  ________________________________ 

 Nachweis zu versteuerndes Einkommen für  ________________________________ 

 Nachweis zu versteuerndes Einkommen für  ________________________________ 

 Nachweis zu versteuerndes Einkommen für  ________________________________ 

 Nachweis zu versteuerndes Einkommen für  ________________________________ 

 Nachweis Ehrenamt                                      ________________________________ 

 Bestätigung Arbeitgeber ________________________________ 

 Sonstige Anlagen: ________________________________ 

  ________________________________ 

  ________________________________ 

  ________________________________ 

  ________________________________ 

________________________________ ________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift 


