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Amt Eiderkanal

- Der Amtsvorsteher —

Anlage zum Antrag auf Wohngeld vom
bei Untervermietung (Antrage auf Mietzuschuss)
oder bei Vermietung (nur bei Antrage auf Lastenzuschuss)

Antragsteller/in: Name, Vorname
1. Hauptmieter/in bzw. Eigentumer/in: Name, Vorname
Anschrift: PLZ/Wohnort Stral3e/Hausnummer
2. Untermieter/in bzw. Mieter/in: Name, Vorname
Anschrift: PLZ/Wohnort Stral3e/Hausnummer
3. Der seit dem Uberlassene Wohnraum umfasst m?2 Wohnflache und hat
Raume (Anzahl).
4. Besteht zwischen den Vertragsparteien ein [ nein Oja | Wennja,
Verwandtschaftsverhaltnis? welches?
5. Wohnraume der gesamten Wohnung (Anzahl): und Gesamtwohnflache: m2
6. Fur die Wohnraumnutzung sind durch den/die (Unter)-Mieter/in monatlich insgesamt EUR
zu zahlen.
7. In dem Betrag (Nr. 6) sind die nachfolgenden monatlichen Nebenkosten enthalten:
Kosten der Zentralheizung/ eigenstandigen gewerblichen Lieferung von
Warme * EUR
1 Kosten fur Warmwasser/ eigenstandigen gewerblichen Lieferung von
Warmwasser * EUR
O Kosten fir Haushaltsstrom EUR
O Untermietzuschlage * EUR
O Zuschlage fur gewerbliche/ berufliche Benutzung * EUR
O Zuschlage fur Vollmoblierung * fur eine Flachevon _~~ m?2 EUR
O Zuschlage fur Teilmoblierung * fur eine Flachevon __~~ m? EUR
O Zuschlage fur Kuhlschrankbenutzung * EUR
O Zuschlage fur Waschmaschinenbenutzung * EUR
O Zuschlage fur Treppenhausreinigung EUR
O Zuschlage fur [ Garage L1 Stellplatz [1 Carport EUR
O Wassergeld, Kanalisation, Muallabfuhr, Schornsteinfeger EUR
O EUR

(* Wenn in der Miete solche Nebenkosten enthalten sind, ohne dass hierflr konkrete Betrage festgesetzt sind, werden die dafir
vorgesehenen Pauschalbetrage abgesetzt.)

(Datum, Unterschrift des/der Hauptmieters/in bzw./ Eigentimers/in) (Datum und Unterschrift des/der Unter/Mieter/in)
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