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Heimanschrift 

 
 
 

Mietbescheinigung zum Wohngeldantrag von Heimbewohnern  
 
 
wir bescheinigen, dass die nachstehende Person in unserem Heim nicht nur vorübergehend 
wohnt. 
 
 
 
 

Familienname.................................................Vorname....................................Geb.Datum…………………………… 

 
 
Sie/Er bewohnt ein   ……….  Bettzimmer im Wohnbereich/Pflegebereich 
                                                 (Bettzahl) 
 
 

Das Zimmer setzt sich zusammen aus: 
Gesamtfläche des Zimmers  ....................qm 
Anteilmäßige Wohnfläche an Gemeinschaftsräumen ..................qm 
Gesamt- Wohnfläche für o.G. Heimbewohner .............................qm 
 
 
Monatliches Gesamtentgelt im 
 
Wohnbereich                        ..............................€ 
  
Pflegebereich                       ..............................€ 
 
Tagessatz                            ............................. €  
 
Pflegestufe                           ............................. € 
 
Pflegezulage                        ............................. € 
 
 
o.G. Heimbewohner ist Selbstzahler und zahlt monatlich:            
im Wohnbereich                            .....................€ 
im Pflegebereich                           .....................€ 
 
Öffentlich gefördert:                       ja/nein 
Zentralheizung                               ja/nein 
Bäder und Duschen                       ja/nein 
 
Schwerbehindertenausweis           ja/nein               .............v.H. (beilegen) 
 
 
 
 
.............................., den......................  ......................................................... 
Ort und Datum      Unterschrift und Stempel Heimleitung 


