
 
 
 
 
 
 Institution für betreutes Wohnen 

 

Stadlerstrasse 154  Tel. +41 (0) 52 243 37 60 
8404 Winterthur  Fax +41 (0) 52 243 37 61 

 

Kostengutsprache für: 
 
 
Name:   __________________________________________ 
 
Vorname:  __________________________________________ 
 
Geburtsdatum: __________________________________________ 
 
Heimatort:  __________________________________________ 
 
AHV Nr.:  __________________________________________ 
 
Beginn Aufenthalt: ____________  
 
Bewilligt bis:  ____________ 
 
Tagessatz voll Pension CHF:   Wohnen __    Fr Betreuung/Unterkunft 
            Fr Taschengeld 

    Fr Spezielles (Abo’s etc) 
 
Belastungsermächtigung BDD (Business Debit Direct): Ja    Fr Monatspauschale 
            (durchschnittlich 30.5 Tage) 
Besonderes 
Zwischen dem Betreuten und der Institutionsleitung der Wohngruppe können zusätzlich individuelle 
verbindliche Vereinbarungen in schriftlicher Form getroffen werden. Die betreffenden gesetzlichen Vertreter 
werden darüber in Kenntnis gesetzt. 
Aufenthaltsvertrag, Hausordnung, Tarifordnung und allfällige individuelle Vereinbarungen sind Bestandteil 
dieser Kostengutsprache und vor Unterzeichnung zur Kenntnis zu nehmen. 
 
 
Bemerkungen:     
 
 
 
 
Adresse für Rechnungsstellung: 
 
 
 
 
 
Die zuständige Sozialbehörde: 
 
 
 

Stempel und Rechtsgültige Unterschrift 
 
Ort und Datum: ________________ , ____________     
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