
Preisübersicht - DRK Seniorenzentrum "Herbstsonne"

vereinbarte Entgelte gültig ab 01.09.2024

Stationäre Dauerpflege monatl. Durchschnittsberechnung

Doppelzimmer

Bezeichnung Pflegesatz

Einheitl. 

Eigenanteil

Ausb./Uml.

KPH

Ausb./Uml.

PflBerG Unterk./Verpfl. Investkosten Gesamt/Tag

Entgelt

pro Monat

Zuzahl.

Pflegekasse Eigenanteil 1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr 4. Jahr

Pflegegrad 1 58,82 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 104,44 € 3.177,06 € 125,00 € 3.052,06 €

Pflegegrad 2 75,41 € 50,10 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 121,03 € 3.681,73 € 770,00 € 2.911,73 € 2.660,36 € 2.408,98 € 2.073,81 € 1.654,85 €

Pflegegrad 3 91,59 € 50,10 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 137,21 € 4.173,93 € 1.262,00 € 2.911,93 € 2.660,55 € 2.409,18 € 2.074,01 € 1.655,05 €

Pflegegrad 4 108,45 € 50,10 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 154,07 € 4.686,81 € 1.775,00 € 2.911,81 € 2.660,43 € 2.409,06 € 2.073,89 € 1.654,93 €

Pflegegrad 5 116,01 € 50,10 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 161,63 € 4.916,78 € 2.005,00 € 2.911,78 € 2.660,41 € 2.409,03 € 2.073,87 € 1.654,91 €

Einzelzimmer

Bezeichnung Pflegesatz

Einheitl. 

Eigenanteil

Ausb./Uml.

KPH

Ausb./Uml.

PflBerG Unterk./Verpfl. Investkosten Gesamt/Tag

Entgelt

pro Monat

Zuzahl.

Pflegekasse Eigenanteil

Pflegegrad 1 58,82 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 105,94 € 3.222,69 € 125,00 € 3.097,69 €

Pflegegrad 2 75,41 € 50,10 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 122,53 € 3.727,36 € 770,00 € 2.957,36 € 2.705,99 € 2.454,61 € 2.119,44 € 1.700,48 €

Pflegegrad 3 91,59 € 50,10 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 138,71 € 4.219,56 € 1.262,00 € 2.957,56 € 2.706,18 € 2.454,81 € 2.119,64 € 1.700,68 €

Pflegegrad 4 108,45 € 50,10 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 155,57 € 4.732,44 € 1.775,00 € 2.957,44 € 2.706,06 € 2.454,69 € 2.119,52 € 1.700,56 €

Pflegegrad 5 116,01 € 50,10 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 163,13 € 4.962,41 € 2.005,00 € 2.957,41 € 2.706,04 € 2.454,66 € 2.119,50 € 1.700,54 €

Zuzahlung Pflegekasse (Pflegereform)

1.-12. Monat 15% 251,38 €

13.-24. Monat 30% 502,75 €

25.-36. Monat 50% 837,92 €

ab 37. Monat 75% 1.256,88 €

Abwesenheitsregelung vollstationärer Bereich

Ab dem 4. vollen Tagen Abwesenheiten erfolgt eine Kürzung des Heimentgeltes

* um den Pflegesatz 30%

* um Kosten für Unterkunft/ Verpflegung 30%

** Erstattung für Sondennahrung 6,36 €/ Tag

Kurzzeitpflege Tagesätze

Doppelzimmer

Bezeichnung Pflegesatz Ausb./Uml.

Ausb./Uml.

PflBerG Unterk./Verpfl. Investkosten Gesamt/Tag

Eigenanteil/T

ag

Zuzahl./Jahr

Pflegekasse

Zuzahlungstage

pro Jahr

Pflegegrad 1 58,82 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 104,44 € 125,00 € 2,13

Pflegegrad 2 75,41 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 121,03 € 1.774,00 € 23,52

Pflegegrad 3 91,59 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 137,21 € 1.774,00 € 19,37

Pflegegrad 4 108,45 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 154,07 € 1.774,00 € 16,36

Pflegegrad 5 116,01 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 15,50 € 161,63 € 1.774,00 € 15,29

Einzelzimmer

Bezeichnung Pflegesatz Ausb./Uml.

Ausb./Uml.

PflBerG Unterk./Verpfl. Investkosten Gesamt/Tag

Zuzahl./Jahr

Pflegekasse

Zuzahlungstage

pro Jahr

Pflegegrad 1 58,82 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 105,94 € 125,00 € 2,13

Pflegegrad 2 75,41 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 122,53 € 1.774,00 € 23,52

Pflegegrad 3 91,59 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 138,71 € 1.774,00 € 19,37

Pflegegrad 4 108,45 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 155,57 € 1.774,00 € 16,36

Pflegegrad 5 116,01 € 0,97 € 4,02 € 25,13 € 17,00 € 163,13 € 1.774,00 € 15,29

Eigenanteile


