MUSTERANTRAG AN DIE PFLEGEKASSE

Antrag auf Feststellung der Pflegebedurftigkeit

Erstantrag auf Leistungen der Pflegeversicherung nach § 33 SGB XI

Absenderin / Absender

Name, Vorname Telefon
StralRe, Hausnummer PLZ, Ort

E-Mail (freiwillig)

An die Pflegekasse

Name der Pflegekasse Aktenzeichen / Versichertennummer

Anschrift

Pflegebediirftige Person (falls abweichend von der Absenderin / dem Absender)

Name, Vorname Geburtsdatum

Anschrift, falls abweichend

Ich stelle den Antrag
als versicherte Person fiir mich selbst
als bevollméchtigte Person — eine Kopie der Vollmacht liegt bei
als gerichtlich bestellte Betreuerin / bestellter Betreuer — Kopie der Bestellungsurkunde liegt bei

Sehr geehrte Damen und Herren,

hiermit beantrage ich Leistungen der Pflegeversicherung. Ich bitte um Feststellung der Pflegebediirftigkeit
nach § 14 SGB XI und um Zuordnung zu einem Pflegegrad.

Der Hilfebedarf besteht seit (Monat / Jahr) Ausléser, z. B. Sturz, Diagnose, Krankenhausaufenthalt

Kurze Beschreibung der Situation: Wobei wird Unterstltzung gebraucht? Was fallt schwer? (Ausfuhrliches bitte im Pflegetagebuch festhalten und beilegen.)
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Antrag auf Feststellung der Pflegebedurftigkeit

Gewilinschte Leistung — falls schon absehbar
Pflegegeld (die Pflege wird von Angehdrigen oder Nahestehenden tbernommen)
Pflegesachleistung (ein ambulanter Pflegedienst soll ibernehmen)
Kombination aus beidem
Das steht noch nicht fest — ich bitte um Beratung

Weitere Bitten

Bitte stimmen Sie den Termin fiir die Begutachtung vorab telefonisch mit mir ab.
Bitte Ubersenden Sie mir zusammen mit dem Bescheid eine vollstandige Kopie des Gutachtens.
Bitte nennen Sie mir eine Ansprechperson fur die Pflegeberatung nach § 7a SGB XI.

Anlagen

z. B. Pflegetagebuch, Arztberichte, Medikamentenplan, Vollmacht

Ort, Datum Unterschrift

Worauf es bei diesem Antrag ankommt

Der Antrag ist an keine Form gebunden — dieses Schreiben genigt. Wichtig ist nur das Datum: Leistungen werden
rickwirkend ab dem Monat der Antragstellung gezabhlt, nicht ab der Begutachtung. Wer zuerst anruft, sollte das
Datum des Anrufs notieren und im Schreiben erwéhnen.

Nach dem Antrag meldet sich der Medizinische Dienst (bei privat Versicherten Medicproof) fur einen
Begutachtungstermin zu Hause.

— Senden Sie den Antrag per Einschreiben oder lassen Sie sich den Eingang bestétigen.

— Die Pflegekasse muss in der Regel innerhalb von 25 Arbeitstagen entscheiden. Versaumt sie die Frist ohne
triftigen Grund, hat sie 70 Euro fiir jede begonnene Woche der Verspéatung zu zahlen (§ 18 Abs. 3b SGB XI).

— Fuhren Sie vor der Begutachtung ein bis zwei Wochen lang ein Pflegetagebuch. Es ist das wirksamste Mittel
gegen eine zu niedrige Einstufung.
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