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Angaben durch folgende Person:                                
 

Name der aufzunehmenden Person:                                

 

 

Besondere pflegerische Bedarfe 
 

Stürze in Vergangenheit:                                                        

                                                        

 

 

Allergien/ Unverträglichkeiten:                                                        

   nicht bekannt 

 

Persönliche Wünsche 
 

Glaube / Seelsorge:  

Konfession:                                           

 

 Seelsorge durch PastorIn:                                           

 

Religiöse Wünsche:   Seelsorge erwünscht     

  Teilnahme am Gottesdienst erwünscht 

  mit Bew. klären 

 

 

Zusatzleistungen in der Einrichtung: 

 Friseurbesuch   kosmetische Fußpflege  

 

 

Weitere Bedarfe und Wünsche von dem/der zukünftigen BewohnerIn 

 

                                                                            

                                                                            

                                                                            

                                                                            

                                                                            

                                                                            

                                                                             

 

 

 

 

München, den _______________  __________________________ 
 

Ort, Datum     Unterschrift BewohnerIn/ gesetzliche Vertretung 


