Bayerisches Kreisverband
Rotes Weiden und Neustadt/WN
Kreuz

Heimkostentabelle Hammergmiind ab 01.05.2024

BRK Senioren Wohn- und Pflegeheim Hammergmiind
Hammerstralle 9, 92655 Grafenwohr

Telefon 09641 92432-0

Telefax 09641 43218

E-Mail info@ahhammergmuend.brk.de

Pflegegrad Pflegesatz tgl. Tage Heimkosten monatl. € abziigl. Pflegekasse € Eigenanteil
Pflegegrad 1 EZ 108,69 € 30,42 3.306,35 € 125,00 € 3.181,35 €
Pflegegrad 1 DZ 105,56 € 30,42 3.211,14 € 125,00 € 3.086,14 €
Pflegegrad 2 EZ 119,83 € 30,42 3.645,23 € 770,00 € 2.875,23 €
Pflegegrad 2 DZ 116,70 € 30,42 3.550,01 € 770,00 € 2.780,01 €
Pflegegrad 3 EZ 136,00 € 30,42 4.137,12 € 1.262,00 € 2.875,12 €
Pflegegrad 3 DZ 132,87 € 30,42 4.041,91 € 1.262,00 € 2.779,91 €
Pflegegrad 4 EZ 152,87 € 30,42 4.650,31 € 1.775,00 € 2.875,31 €
Pflegegrad 4 DZ 149,74 € 30,42 4.555,09 € 1.775,00 € 2.780,09 €
Pflegegrad 5 EZ 160,43 € 30,42 4.880,28 € 2.005,00 € 2.875,28 €
Pflegegrad 5 DZ 157,30 € 30,42 4.785,07 € 2.005,00 € 2.780,07 €
Abziigl. Leistungszuschlag 43c SGB XI der Pflegekassen nach Aufenthaltsdauer
0-12 Mt. 15% 60,50 €, mehr als 12 Mt. 30% 521,00 €, mehr als 24 Mt. 50% 868,34 €, mehr als 36 Mt. 75% 1302,51 €
Ristige EZ 37,40 € 30,42 1.137,71 € 1.137,71 €
Ristige DZ 34,27 € 30,42 1.042,49 € 1.042,49 €
Kurzzeitpflege Pflegesatz tgl. Tage Pflegekassenanteil Eigenanteil tgl.
Pflegegrad 2-5 146,94 € 12 1.774,00 € EZ 41,43 €/DZ 38,30 €
Verhinderungspflege Pflegesatz tgl. Tage Pflegekassenanteil Eigenanteil tgl.
Pflegegrad 2-5 146,94 € 11 1.612,00 € EZ 41,43 €/DZ38,30 €




