Anhang zum Pflegevertrag

Angebotskalkulation fiir Leistungen

Herr Mustermann Max
Himmelsallee 17
12345 Gartenhausen

25.03.1912
W085422898

Geburtsdatum:
VersichertenNr.
Pflegegrad 3

Avita GmbH Pflege und Gesundheit

Braukstraf’e 15
59556 Lippstadt

Tel.02941-2898-0

Kostenvoranschlag Monat Oktober 2021
Anspruch auf Sachleistungen €1.298,00
Anspruch auf Pflegegeld €545,00
Leistungen (§ 36 Pflegesachieistungen) Anzahl/Zeit Einzelpreis Gesamtbetrag
LK23 Gr. GP m. Lagern/Betten 31 €33,03 €1.023,93
LK15 Hausbesuchspauschale 31 €3,96 €122,76
Zwischensumme €1.146,69
Bisher verbrauchte Sachleistungen (Ambulante Pfiege) 1146,69 €
Anteil Pflegekasse (€1.146,69)
Gesamtsumme €1.146,69
Eigenanteil €0,00
Pflegegeldanspruch €63,55
Restanspruch auf Sachleistung €151,31

Lippstadt, den 10.09.2021

Unterschrift Leistungserbringer
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