
Familien- und Vorname Antragsteller(in) Staatsbürgerschaft: Geburtsdatum: 

Hauptwohnsitz (PLZ, Ort/pol.Gemeinde, Straße, Nummer) Telefonische Erreichbarkeit: □ weiblich 

□ männlich 

E-Mail: Universität (Hochschule, Fachhochschule, Päd.Hochsch.) 

 
 
An die 
Stadtgemeinde Bad St. Leonhard i. Lav. 
Hauptplatz 46 
9462 Bad St. Leonhard i. Lav. 
 
 

Wohnsitzförderung für Studenten/innen 

 
 
Ich beantrage die auf Grund des GR-Beschlusses vom 16.5.2013 beschlossene Wohnsitzförderung für 
Studenten/innen seitens der Stadtgemeinde Bad St. Leonhard i. Lav.. 
 

Gemeindebestätigung: 
Bei der oben angeführten Adresse handelt es sich um den Hauptwohnsitz. 
 
 
 
     
  
 
                                                                                      
                                                                      Amtssignatur 

 
Ich erfülle alle Kriterien der Richtlinien (insbesondere des §3) und stimme einer Überprüfung der 
Meldedaten zu. 
 

Die Auszahlung der Förderung auf das nachstehend angeführte Konto wird begehrt: 

   Bank: …………………………………………. 

   IBAN: …………………………………………. 

   BIC: …………………………………………. 

 
ACHTUNG: Der Antrag ist bis längstens 31.10. nach Beendigung des Studienjahres bzw. Absolvierung  
                      der 2 Semester einzubringen. 
                      Fehlende Unterlagen und fehlende Unterschriften verzögern die Bearbeitung Ihres Antrages! 
 
 
 
 
Bad St. Leonhard i. Lav., ……………………………….            ………………………………………………… 
                       Unterschrift des Antragstellers 


