
Efternamn och förnamn

Hyra nya bostaden

Bank och kontonummer där eventuell ersättning skall sättas in

Datum

Avser månad Avser månadHyra gamla bostaden

Kontaktperson vid eventuella frågor

Namnteckning

Adress nya bostaden, postnummer och ort

Adress gamla bostaden, postnummer och ort
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Inflyttningsdatum
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Anvisningar och ansökan om ersättning av dubbla hyreskostnader för boende i hyresrätt
Ersättning för dubbla hyror kan ansökas om vid flytt till särskilt boende i de fall en enskild inte anser sig klara dubbla 
boendekostnader och saknar avyttringsbara tillgångar. Detta förutsätter att följande handlingar lämnas in.

Ansökan sänds till: 
Haninge kommun
Äldreförvaltningen  
136 81 Haninge

Haninge kommun
Äldreförvaltningen | Besöksadress: Rudsjöterassen 2 | Postadress: 136 81 Haninge  
E-postadress: haningekommun@haninge.se |Telefon växel: 08-606 70 00
Webbadress: haninge.se | facebook.com/haningekommun

Haninge kommun kan kräva att du styrker uppgifterna du lämnar genom att till exempel visa kontoutdrag och intyg.

Sökande

Dubbla hyreskostnader skall avse samma månad och år

Konto för ersättning (kontot måste tillhöra sökanden)

Datum och namnteckning

Ansökan om ersättning för dubbla  
hyreskostnader i en månad

•	 Kopia på uppsägningsbekräftelsen.
•	 Kopia på hyresavin för aktuell månad av den gamla bostaden.
•	 Kopia på hyresavin för aktuell månad av den nya bostaden.
•	 Kopia på hyresavtal om du är inneboende eller hyr i 2:a hand.
•	 Kopia på inbetalningskvitto för aktuell månad för den gamla bostaden.
•	 Kopia på inbetalningskvitto för aktuell månad för den nya bostaden.
•	 Om du har maxavgift som avgiftsutrymme behöver du lämna in en inkomstblankett.
•	 Kopia på Inkomstdeklaration 1 för föregående år (hela deklarationen med alla specifikationer och bilagor)
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