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Eingangsvermerke der Einrichtungen 

Für welche Einrichtung soll der Antrag gelten (Mehrauswahl ist möglich) 

PE Haus Panoramablick Seniorenheim „Am Teichgarten“ Seniorenheim Niedertrebra 

Name, Vorname  Geburtsname 
Geburtsdatum Geburtsort 
Adresse 
Telefon Konfession 
Familienstand Staatsangehörigkeit 
Krankenkasse Pflegegrad 
Krankenkassenversichertennummer 
derzeitiger Aufenthaltsort 

Kontaktdaten der Angehörigen 

Name, Vorname Telefon 
Adresse 
E-Mail
wie verwandt 

Name, Vorname Telefon 
Adresse 
E-Mail:
wie verwandt 

Betreuer/in (Nach Betreuungsrecht) / Vollmachtnehmer/in 

Name, Vorname Telefon 
Adresse 
E-Mail
Wirkungskreis der Betreuung/Vollmacht 
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Hausarzt / Hausärztin 

Name, Vorname Telefon 
Adresse 
Vorsorgevollmacht Patientenverfügung 

Information bei gravierenden Ereignissen tagsüber 6-22 Uhr 24 Std. am Tag 

Bestattungsinstitut 

Bemerkungen 

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers / 

Unterschrift des Aufzunehmenden (Falls nicht dieselbe Person) 
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