Landratsamt Landshut —

Sachgebiet 32 ‘ Landkreis Landshut

Meldung von Wohnraum fiir die Unterbringung von ukrainischen Flichtlingen
per Mail an: ukrainehilfe@landkreis-landshut.de

Persdnliche Angaben d. Melders

Name

Vorname

Telefon

Telefon mobil

Mailadresse (PFLICHT)

Anschrift (falls abw. zum Standort)

Standortdaten Unterkunft
PLZ/Ort
Ggf. Ortsteil
Strale/Hausnummer
Art der Unterkunft [ | dauerhafte Bereitstellung [ ] voriibergehende Bereitstellung (PFLICHTFELDER!)
[ ]Haus/Ferienhaus mit ___qgm Anzahl Zimmer:
[ Wohnung mit __gm Anzahl Betten
[ ] mit sep. Eingang [_] ohne sep. Eingang - vorhanden:
- max. moglich:
[ ]Einzelne Zimmer Hotel/Pension/Gasthof
[ ] Einzelzimmer[_] Doppelzimmer Sanitére Ausstattung:
[ ]Einzelne Zimmer privat (in gemeinsamen Haushalt) Anzahl unterzubringende Personen (Erwachsene/Kinder):
[ ] Einzelzimmer[_] Doppelzimmer Kostenfrei o. Preis:

[ ] mit sep. Eingang [_] ohne sep. Eingang

Verpflegungsleistungen:

[ ] mobliert [ Jteilmobliert [ | nicht mobliert

Infrastruktur am Ort bzw. Entfernung
[ ] Einkaufsméglichkeit [ ]Hausarzt [ ] Sonstiges

[ ] Bus/Bahn [_] Schulen/Kitas [ ] Banken

Personliche Unterstitzungsleistungen

[ ]Soziale Unterstiitzung

[ ]Fahrdienst

[ ] Ubersetzungsmoglichkeit

[ Jukrainische [ Jrussische [ ]englische Sprache

Anmerkungen
Voraussetzungen fur die Bereitstellung (z.B. Frau u. Kind/er, geimpfte Personen, Mitbenutzung Kuche/Bad, keine Haustiere usw.)

Hinweis nach Art. 13 Datenschutz-Grundverordnung Verantwortlich fur die Verarbeitung dieser Daten ist das Landratsamt Landshut, Veldener Str. 15, 84036
Landshut, poststelle@landkreis-landshut.de, Tel. 0871/408-0. Die Daten werden im Rahmen des obengenannten Zwecks erhoben. Weitere Informationen
Uiber die Verarbeitung lhrer Daten und Ihre Rechte bei der Verarbeitung lhrer Daten kénnen Sie im Internet unter Datenschutz Landratsamt Landshut abrufen.
Alternativ erhalten Sie diese Informationen auch von lhrem zustandigen Sachbearbeiter.

Mit dem Absenden des Formulars stimme ich der Weitergabe meiner Daten im Rahmen der Ukrainehilfe zu.
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