
 
Krossener Str. 36, 10245 Berlin  

Bi#e senden an: wohnen@diese-eg.de  

Bewerbung um eine Genossenscha8swohnung 

Haus/Adresse/Bezirk….………………………………Geschoss,Lage………………………Zimmerzahl……….. 

Sind Sie mietschuldenfrei?      …..ja ….nein   …..ja   …..nein 

Mitglied der DIESE eG?      …..ja ….nein   …..ja  …..nein 

wenn ja, Mitgliedsnr.:      ……………………………………………   ……..……………………………………… 

wenn nein: Sind Sie bereit und in der Lage, die erforderlichen GenossenschaPsanteile von 
1.000 €/m² zu erwerben?       ….nein          …..ja   ….nein   ……ja  

Wie möchten Sie die erforderlichen GenossenschaPsanteile begleichen?  
……………KfW-Kredit od. ………….anderer Kredit 
SonsWges: …………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Interessierte Person 1 Ggf. interessierte Person 2

Name, Vorname

Geburtsdatum, Geburtsort

DerzeiWge AnschriP

dort wohnhaP seit

Telefon

E-Mail-Adresse

DerzeiWge TäWgkeit

DIESE eG * Vorstand: Werner Landwehr, Olof Leps, Dr. Hans-Jörg Warnatz 
Vorsitzender des Aufsichtsrates: Hagen Gersie * Amtsgericht Charloaenburg GnR 757 B

mailto:wohnen@diese-eg.de


 
Krossener Str. 36, 10245 Berlin  

ggf. weitere Personen, die zum Haushalt gehören: 
Name, Vorname ……………………………………………………………………… 
Geburtsdatum    ……………………………………………………………………… 

Halten Sie HausWere?      …..ja ……nein         wenn ja, welche? ……………………………………… 

Haben Sie eine HaPpflichtversicherung? 
                                                       …..ja ……nein         wenn ja, welche? ……………………………………… 

Bi#e beantworte folgende Fragen: 

1. Was bedeutet für dich genossenschaPliches Wohnen? 
 

 
 

2. Wie könntest du dir vorstellen, dich einzubringen? 

Ich/wir versichere/n, dass gegen mich/uns in den letzten fünf Jahren keine Räumungsklage eingeleitet wurde. 
Außerdem versichere ich/versichern wir, alle vorstehenden Angaben nach bestem Wissen und Gewissen sowie 
vollständig gemacht zu haben. Es ist mir/uns bekannt, dass diese Erklärung von der GenossenschaP zur 
Grundlage einer Vertragsannahme gemacht werden kann und dass die GenossenschaP Belege für die 
gemachten Angaben fordern kann. Die eigenhändigen UnterschriPen können beim persönlichen 
Vorstellungsgespräch nachgeholt werden. 

Berlin, den ………………………………    
          …………………………………….   …………………………………………… 
          UnterschriP Person 1       UnterschriP Person 2

DIESE eG * Vorstand: Werner Landwehr, Olof Leps, Dr. Hans-Jörg Warnatz 
Vorsitzender des Aufsichtsrates: Hagen Gersie * Amtsgericht Charloaenburg GnR 757 B


