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Checkliste – Aufnahme Kurzzeitpflege 

 
Liebe künftige Bewohner/-innen, liebe Angehörige und Betreuer/-innen, 

 
Sie haben sich bzw. Ihre/n Angehörigen in unserer Pflegeeinrichtung angemeldet, für das 

Vertrauen, dass Sie uns damit entgegenbringen, danken wir Ihnen herzlich. 

Diese Checkliste soll Ihnen Hilfestellung geben, was und wann erledigt werden sollte. 

Bitte stellen Sie sicher, dass folgende Dinge für den Aufenthalt in unserem Hause rechtzeitig 

vorhanden sind. 

Wir bedanken uns für Ihre Mühe! 

 

 

Dokumente, Kleidung, Hilfsmittel etc. 
 

vor Aufnahme 
(spät. 4 Werktage) 

am 

Aufnahmetag 

 

✓ 

Ärztlicher Fragebogen 
(v. Hausarzt/-ärztin unterschrieben und abgestempelt) 

 
  

Infektionsbescheinigung 
(v. Hausarzt/-ärztin unterschrieben und abgestempelt) 

   

Medikamentenplan 
(v. Hausarzt/-ärztin unterschrieben und abgestempelt) 

   

Diagnosen 
   

Überleitbogen Krankenhaus/Pflegeeinrichtung 
   

Überleitbogen ambulanter Pflegedienst 
   

Wohn- und Betreuungsvertrag mit Anlagen 
   

Bewilligungsbescheid 

Kostenübernahme Pflegekasse (Kopie) 
 

  

Bewilligungsbescheid 

Kostenübernahme Sozialamt (Kopie) 
 

  

Pflegegrad-Einstufungsbescheid (Kopie) 
 

  

Vorsorgevollmacht (Kopie) 

Generalvollmacht (Kopie) 

Patientenverfügung (Kopie) 

 

               

 

  

Betreuungsverfügung (Kopie) 

falls vorhanden 
 

  

Pflegedokumentation Pflegedienst 

(Kopie) 

falls vorhanden 

 

              

  

Personalausweis (Kopie)  
             

 

Gesundheitskarte  
             
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Dokumente, Kleidung, Hilfsmittel etc. 
 

vor Aufnahme 
(spät. 4 Werktage) 

am 

Aufnahmetag 
 

✓ 

Schwerbehindertenausweis (falls vorhanden)  
  

Ausweis Zuzahlungsbefreiung   
             

 

Allergiepass (falls vorhanden)  
             

 

Diabetikerpass (falls vorhanden)  
             

 

Herzschrittmacherpass (falls vorhanden)  
             

 

Marcumar-Pass (falls vorhanden)  
             

 

Blutdruckpass (falls vorhanden)  
             

 

Brille, Hörgerät, Zahnprothesen  
             

 

Gehhilfe, Rollator, Rollstuhl (falls vorhanden)  
             

 

Hygiene-/Pflegeartikel  
             

 

Medikamente für die gesamte Aufenthaltsdauer 

+ ausreichend Ersatz (in den Originalverpackungen) 
 

             
 

Verbandsmaterial und Zubehör z.B. 

Messgerät, Spritzen usw. bei Diabetes f. die 

gesamte Aufenthaltsdauer + ausreichend Ersatz 

 
                    

 

Inkontinenzartikel f. die gesamte Aufenthaltsdauer  
             

 

Verordnungen/Rezepte für Therapien 
(ausreichend für die gesamte Aufenthaltsdauer) 

 
             

 

Tageskleidung 
(ausreichend für die gesamte Aufenthaltsdauer) 

 
 

 

Nachtkleidung 
(ausreichend für die gesamte Aufenthaltsdauer) 

 
             

 

Leibwäsche 
(ausreichen für die gesamte Aufenthaltsdauer) 

 
             

 

Bademantel  
 

 

Jacken  
 

 

Haus- und Straßenschuhe  
 
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Wir empfehlen die Wäscheversorgung während der Kurzzeitpflege selbst zu 

übernehmen, da die Wäsche wegen des Wäschekreislaufes bei Auszug noch nicht wieder 

in der Einrichtung ist. Auch muss die Wäsche von der Wäscherei gekennzeichnet 

werden, was zu zusätzlichen Kosten führt. 

Bettwäsche, Handtücher und Waschlappen werden vom Haus gestellt. 

 

 

Die Pflegekasse übernimmt die Kosten der Kurzzeitpflege für maximal 4 Wochen bis zu 

einem Höchstbetrag von insgesamt 1.854,-  €. 

 

Wir rechnen den Anteil der Pflegeversicherung in der Regel direkt mit der Pflegekasse ab.  

Bitte stellen Sie vor der Aufnahme einen „Antrag auf Kurzzeitpflege“ bei Ihrer 

Pflegekasse für den vereinbarten Zeitraum.  

 

Über den verbleibenden Eigenanteil erhalten Sie nach dem Ende der Kurzzeitpflege von uns 

gesondert eine Rechnung. 

 

 

 

Ihr Altenzentrum St. Josef 

 

 

 

 

 

 

 

Wichtig: 

Wird bei einer Verordnung von Medikamenten ggf. eine halbe Tablette angeordnet, dürfen 

wir aus gesetzlichen Gründen die zweite Hälfte der Tablette nicht aufheben und an den /die 

Bewohner/-in verabreichen, diese zweite Hälfte einer Tablette müssen wir entsorgen, bitte 

bringen Sie aus diesem Grund mindestens die doppelte Anzahl an Medikamenten mit als 

Sie zu Hause benötigen würden und planen Sie zusätzlich Medikamente ein, da es 

passieren kann dass Tablette auf den Boden fallen, auch diese müssen wir entsorgen und 

dürfen nicht den Bewohnerinnen und Bewohnern verabreicht werden. 


