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Formular - Nr. 1:
Selbsterklarung Pflegebedirftige / schwerbehinderte Person

Dieses Formular dient ausschlief3lich der Punktebewertung und muss von jedem pflegebedurftigen /
schwerbehinderten Familienangehorigen, separat ausgefiillt und unterschrieben werden.

Sollte dies nicht mdglich sein, kann dies durch einen gesetzlichen Vormund oder eine bevollméch-
tigte Person ebenfalls durchgefihrt werden.

Bitte das Beifigen samtlicher erforderlicher Anlagen nicht vergessen, da dies sonst
zu erheblichen Nachteilen (Punkteverlust) im Vergabeprozess fihren kdnnte!

Pflegebedurftigkeit im Sinne der Vergaberichtlinien liegt vor, wenn mindestens der
Pflegegrad 3 im Sinne Sozialgesetzbuches XI gegeben ist.

Eine Schwerbehinderung im Sinne der Vergaberichtlinien liegt vor, wenn ein Schwer-
behinderungsgrad von mindestens 50 % im Sinne des Sozialgesetzbuches 1X gegeben
ist.

Ich,
als pflegbedurftige / schwerbe- | stellvertretend als gesetzlicher
hinderte Person: (Pflichtfeldery | Vormund / bevollmachtigte Per-
son

Name, Vorname

Geburtsdatum:

Stralle und Haus-

nummer:

PLZ und Ort;:

] versichere hiermit, dass ich bei nachfolgend genannten/m Bewerber(n) in das zu errichten-

de Wohngeb&aude bei Erstbezug mit Hauptwohnsitz mit einziehen werde.

] versichere hiermit, dass ich von nachfolgend genannten/m Bewerber(n) (als Verwandter in
gerader Linie) au3erhalb von dessen/deren Haushalt gepflegt/betreut werde oder die Pflege

von ihm/ihnen organisiert wird.

(bitte wenden)



BADEN\BADEN

Bewerber Mitbewerber

Name:

Vorname:

Geburtsdatum:

Hinweis: Als Nachweis gilt der Bescheid der Pflegekasse und / oder ein giiltiger Schwerbehinder-
tenausweis der Person(en), die im geplanten Wohngebaude wohnen soll(en) bzw. von einem Be-
werber aul3erhalb dessen Wohngebaudes betreut wird.

Folgende Nachweise sind beigefiigt:

(zutreffendes Bittel ankreuzen)

- Nachweis tiber den Pflegegrad (z.B. Bescheid der Pflegekasse)

und/oder
Nachweis Uiber den Grad der Behinderung (z. B. Kopie des giiltigen Schwerbehindertenausweises)

- (Erweiterte) Meldebescheinigung fir jede pflegebedirftige bzw. schwerbehinderte Person

Ort / Datum Unterschrift

Hinweise: Dieses Dokument ist nach Unterschrift vorzugsweise einzuscannen und muss im Baupilot-Account zur Bewerbung als Nach-
weis hochgeladen werden. Diese Selbsterklarung darf hierfur nicht alter als 12 Wochen zum Ende der Bewerbungs- / Einreichungsfrist
sein.



