Anlage 5 Kosten der Unterkunft und Heizung (KdU) (Bitte Nachweise beifiigen.)

Wohnung und monatliche Miet- und Nebenkosten
(Bei Pflegeheimbewohnern bitte nur die vorherige Wohnung eintragen.)

Name und Anschrift der Vermietung

WohnungsgroRe

Grundmiete (ohne Heizung und Betriebskosten)

Heizkosten

Betriebskosten (ohne Heizung)

Art der Betriebskosten

Sonstige Kosten

Art der Heizung

Anzahl untervermieteter Raume

Eigentumswohnung bzw. Eigenheim

Groflle

Heizkosten

Art der Heizung

Nebenkosten

Sonstige Kosten (Versicherung etc.)

Kredithohe

Davon offene Zinsentilgung

Sonstige Angaben

Weitere Personen der Haushalts- und ggf. Bedarfsgemeinschaft

Name

Vorname

Verwandtschaftsverhaltnis

Name

Vorname

Verwandtschaftsverhaltnis

Name

Vorname

Verwandtschaftsverhaltnis

Karenzzeiten bei unangemessenen Unterkunftskosten

1. Ich habe in den letzten 3 Jahren (ab dem 01.01.2023) folgende Leistungen bezogen:

Birgergeld (SGB I1) [ nein Oja, von bis
Grundsicherung im Alter oder bei Erwerbsmin- [ nei i bi
derung / Hilfe zum Lebensunterhalt (SGB XII) nein 1a, von IS
2. Dabei wurden unangemessene Unterkunftskosten libernommen:

[] Nein; die Kosten waren angemessen. [ ja, mit einer Karenzzeit von bis

drucken || Formular zuriicksetzen
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