
Liebe Leserinnen und Leser,

um den Pflegebrief auf dem aktuellen Stand zu halten, haben wir dieses Ergänzungsblatt

für Sie erstellt.

Hauspflegeverein e.V.
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Information Ihres Hauspflegevereins
Ergänzung zum Pflegebrief ab 1.7.2008
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Voraussetzung für die Bewilligung der Verhinderungspflege ist, dass die Einstufung in die Pflegestufe
mindestens 6 Monate besteht und die Pflegeperson namentlich benannt wird. (s. Pflegebrief S. 12)

Die zusätzlichen Betreuungsleistungen gem. § 45b erhöhen sich auf 100 bis 200 Euro monatlich 
und können auch ohne Einstufung in eine Pflegestufe bewilligt werden. (s. Pflegebrief S. 14)

Pflegestufe I
Erheblich Pflege-
bedürftige

bedürfen bei der Körper-
pflege, der Ernäh rung
oder Mobilität für wenigs-
tens zwei Verrichtungen
einmal täglich Hilfe und
benötigen zusätzlich
mehrfach in der Woche
Hilfe bei der hauswirt-
schaftlichen Versorgung

Pflegestufe I

420 €

440 €

450 €

Pflegestufe I

215 €

225 €

235 €

Pflegestufe II
Schwerpflege-
bedürftige

bedürfen bei der Körper-
pflege, der Ernäh rung
oder Mobilität mindes-
tens drei mal täglich zu
verschiedenen Tageszei-
ten Hilfe und benötigen
zusätzlich mehrfach in
der Woche Hilfe bei der
hauswirtschaftlichen
Versorgung

Pflegestufe II

980 €

1040 €

1100 €

Pflegestufe II

420 €

430 €

440 €

Pflegestufe III
Schwerstpflege-
bedürftige

bedürfen bei der Körper-
pflege, der Ernäh rung
oder Mobilität täglich
rund um die Uhr (auch
nachts) Hilfe und benöti-
gen zusätzlich mehrfach
in der Woche Hilfe bei 
der hauswirtschaftlichen
Versorgung

Pflegestufe III

1470 € 

1510 €

1550 €

Pflegestufe III

675 €

685 €

700 €

Übersicht über die Leistungen der Pflegeversicherung 

Pflegestufen:

Beschreibung der 
Pflegebedürftigkeit

Sachleistungen: 

2008
2010
2012

Pflegegeld: 

2008
2010
2012

Neues: 



Wie berechne ich meine Pflegekosten?

Nr. Leistungsart Leistungsinhalte Preis

1 Ganzwaschung Waschen, Duschen, Baden 17,63 €
Mund-, Zahn- und Lippenpflege
Rasieren, Hautpflege, Haarpflege, Nagelpflege
An- und Auskleiden incl. An- und Ablegen von Prothesen
Vorbereiten/Aufräumen des Pflegebereichs

2 Teilwaschung Teilwaschung (z. B. Intimbereich) 9,46 €
Mund-, Zahn- und Lippenpflege
Rasieren, Hautpflege, Haarpflege, Nagelpflege
An- und Auskleiden incl. An- und Ablegen von Prothesen
Vorbereiten/Aufräumen des Pflegebereichs

3 Ausscheidungen Utensilien bereitstellen, anreichen
zur Toilette führen 4,30 €
Unterstützung und allgemeine Hilfestellung
Überwachung der Ausscheidung
Entsorgen/Reinigen des Gerätes und Bettes
Katheterpflege (Wechseln von Urinbeuteln), Stomaversorgung
Empfehlung zum Kontinenztraining/Inkontinenzversorgung
Nachbereiten des Pflegebedürftigen, ggf. Intimpflege

4 Selbständige Mundgerechtes Vorbereiten der Nahrung (auch angelieferte Warmspeisen) 4,30 €
Nahrungsaufnahme Lagern und Vorbereiten des Pflegebedürftigen

Entsorgen der benötigten Materialien, Säubern des Arbeitsbe reichs
Kenntnisvermittlung (keine Ernährungsberatung) über richtige 
Ernährung, ausreichende Flüssigkeitszufuhr und Esshilfen

5 Hilfe bei der Mundgerechtes Vorbereiten der Nahrung (auch angelieferte Warmspeisen) 10,75 €
Nahrungsaufnahme Lagern und Vorbereiten des Pflegebedürftigen

Darreichen der Nahrung
Entsorgen der benötigten Materialien, Säubern des Arbeitsbe reichs
Versorgen des Pflegebedürftigen (Hygiene in Zusammenhang mit 
der Nahrungsaufnahme)
Kenntnisvermittlung (keine Ernährungsberatung) über richtige 
Ernährung, ausreichende Flüssigkeitszufuhr und Esshilfen

6 Sondenernährung bei Vorbereiten und Richten der Sondennahrung 4,30 €
implantierter Magen- Sachgerechtes Verabreichen der Sondennahrung
sonde (PEG) Nachbereitung

7 Lagern/Betten Richten des Bettes, Wechseln der Bettwäsche 4,30 €
Körper- und situationsgerechtes Lagern
Vermittlung von Lagerungstechniken, ggf. Einsatz 
von Lage rungshilfen

8 Mobilisation Aufrichten des Pflegebedürftigen im Bett 7,74 €
Mindesteinsatz- An- und Auskleiden incl. An- und Ablegen von Prothesen
dauer 15 Min., Aufstehen/Zubettgehen
nur als selb ständige Sitz-, Steh-, Gehübungen (ggf. mit Hilfsmitteln), bei Bettlägeri gen 
Leistung abrechen- passives, assistiertes oder aktives, funktionsgerechtes Bewegen
bar Hilfe beim Verlassen und Wiederaufsuchen der Wohnung

Hilfe beim Treppensteigen

9 Behördengänge und Begleiten des Pflegebedürftigen, wenn persönliches Erscheinen bei
Arztbesuche Behörden oder Ärzten unumgänglich ist 15,48 €

10 Beheizen des Wohn- Besorgen, Entsorgen von Heizmaterial im Wohnumfeld
bereichs Inbetriebnahme des Heizofens 2,58 €

11 Einkaufen: Zusammenstellen des Einkaufszettels für Gegenstände des tägl. Bedarfs 6,45 €
Abrufempfehlung bis Einkaufen (incl. Arzneimittelbeschaffung) und notwendige 
zu je 2 x je Woche Be sorgungen (z. B. Bank- und Behördengänge)

Unterbringung und Versorgung der eingekauften Lebensmittel
Anleitung zur Beachtung von Genieß- und Haltbarkeit von Le bens-
mitteln ggf. Wäsche zur Reinigung bringen und abholen

Die Preise für Pflegeversicherungsleistungen im Überblick



Wie berechne ich meine Pflegekosten?

Nr. Leistungsart Leistungsinhalte Preis

12 Zubereiten von  Anleitung zum Umgang mit Lebensmitteln 6,45 €
warmen Speisen und Vorbereitung der Lebensmittel Zubereiten von warmen Speisen

Säubern des Arbeitsbereichs, Entsorgen des verbrauchten Mate rials

13 Reinigen der Wohnung: Reinigen des allgemein üblichen Lebensbereiches wie  23,22 €
Abrufempfehlung alle z. B. Wohnraum, Bad, Toilette, Küche
14 Tage Trennen und Entsorgen des Abfalls, keine Grundreinigung

14 Waschen und Pflegen Waschen und Trocknen, Bügeln, 15,48 €
der Wäsche und Kleidung Ausbessern, Sortieren und Einräumen, 
Abrufempfehlung Schuhpflege
1 x wöchentlich

15 Hausbesuchspauschale: Anfahrt, Dokumentation 2,20 €
bis zu 2 x pro Tag 
abrechenbar

15 a) Erhöhte Hausbesuchs- Bei Abruf von ausschließlich einem der Leistungskomplexe 5,40 €
pauschale: bis 1 x pro Tag; 3, 4, 6, 7, 8, 10, 12, 27, 28, 29 oder 30 je Einsatz
daneben 15 nur 1 x pro Tag

16 Erstgespräch Feststellung der Pflegeprobleme und der Ressourcen 21,50 €
vor Aufnahme der Pflege des Pflegebedürftigen, Planung der Pflegeeinsätze,

Gespräch mit Angehörigen/Arzt, Information über weitere Hilfen
(einschließlich Hausbesuchspauschale)

17 Beratungsbesuch Beratung und Unterstützung der Pflegeperson 21,00 €
nach § 37 III SGB XI1 Pflegeeinsatz mit Beratung des Pflegebedürftigen bei Stufe I u. II

Prüfung von Pflegehilfsmitteln, Hinweis auf Pflegekurse 31,00 €
Erstellen einer Kurzmitteilung (inkl. Hausbesuchspauschale) bei Stufe III

Nr. Verbundene Enthaltene Leistungen Preis
Leistungskomplexe aus Nr. 1 bis 14

18 Große Grundpflege mit 01 Ganzwaschung 26,23 €
Lagern/Betten und selb- 03 Ausscheidungen (Urin, Stuhl, Schweiß, Sputum, Erbroche nes)
ständiger Nahrungsaufnahme 04 Selbständige Nahrungsaufnahme

07 Lagern/Betten

19 Große Grundpflege 01 Ganzwaschung 19,35 €
03 Ausscheidungen (Urin, Stuhl, Schweiß, Sputum, Erbroche nes)

20 Kleine Grundpflege mit 02 Teilwaschung 19,35 €
Lagern/Betten und selb- 03 Ausscheidungen (Urin, Stuhl, Schweiß, Sputum, Erbroche nes)
ständiger Nahrungsaufnahme 04 Selbständige Nahrungsaufnahme

07 Lagern/Betten

21 Kleine Grundpflege 02 Teilwaschung
03 Ausscheidungen (Urin, Stuhl, Schweiß, Sputum, Erbroche nes) 12,47 €

22 Große hauswirtschaftliche 13 Reinigen der Wohnung 32,68 €
Versorgung 14 Waschen und Pflegen der Wäsche und Kleidung

23 Große Grundpflege mit 01 Ganzwaschung 22,36 €
Lagern/Betten 03 Ausscheidungen (Urin, Stuhl, Schweiß, Sputum, Erbroche nes)

07 Lagern/Betten

24 Große Grundpflege mit 01 Ganzwaschung 31,82 €
Lagern/Betten und Hilfe 03 Ausscheidungen (Urin, Stuhl, Schweiß, Sputum, Erbroche nes)
bei der Nahrungsaufnahme 05 Hilfe bei der Nahrungsaufnahme

07 Lagern/Betten

25 Kleine Grundpflege mit 02 Teilwaschung 15,05 €
Lagern/Betten 03 Ausscheidungen (Urin, Stuhl, Schweiß, Sputum, Erbroche nes)

07 Lagern/Betten

26 Kleine Grundpflege mit 02 Teilwaschung 24,94 €
Lagern/Betten und Hilfe 03 Ausscheidungen (Urin, Stuhl, Schweiß, Sputum, Erbroche nes)
bei der Nahrungsaufnahme 05 Hilfe bei der Nahrungsaufnahme

07 Lagern/Betten



Hauspflegeverein e.V.

August-Bebel-Str. 133a

33602 Bielefeld

Tel. (0521) 967 48-0  

Fax (0521) 967 48-79

info@hpvbi.de

www.hpvbi.de

Wie berechne ich meine Pflegekosten? 

Nr. Leistungsart Leistungsinhalte Preis

27 Kleine pflegerische 1. Hilfe beim Aufsuchen oder Verlassen des Bettes oder anderer 4,30 €
Hilfestellung 1 Sitz- oder Liegegelegenheiten

2. Reinigen von Gesicht und/oder Händen
3. Richten des Bettes

28 Kleine pflegerische 1. An- oder Auskleiden 4,30 €
Hilfestellung 2 2. Reinigen Gesicht und/oder Händen

3. Richten des Bettes

29 Kleine pflegerische LK 27 + LK 28 7,31 €
Hilfestellung 3

30 Kleine pflegerische 1. Wechseln der Bettwäsche 3,44 €
Hilfestellung 4 2. Richten des Bettes

Zusätzliche Selbstzahlerleistungen:

• Kleiner Service: bis 5 Min. z.B. Rollläden hoch, 
Brötchen mitbringen, Haustiere füttern etc. Preis 3,50 Euro

• Großer Service bis 15 Min. Preis 10 Euro 

Leistungspakete:

1. Leistungspaket: ,,Nach dem Rechten schauen“

• 1 x täglich Hausbesuch
• 1 x Einkaufen
• 24 Stunden Erreichbarkeit
• Auf Wunsch Schlüsselaufbewahrung
• Beratung und Organisation zu weiteren Hilfen
• Bei Bedarf kurzfristige Organisation von bspw. Arztbesuchen oder anderer Hilfen

Preis: 1. Woche 70 Euro, jede weitere 50 Euro

2. Leistungspaket: ,,Hauswirtschaft und nach dem Rechten schauen“

• Wie Leistungspaket 1
• 1 x wöchentlich hauswirtschaftliche Versorgung

Preis: 1. Woche 100 Euro, jede weitere Woche 80 Euro

3. Krankenhausservicepaket:

• Hilfestellung beim Kofferpacken
• Aufbewahrung Ihres Haus- und ggf. Briefkastenschlüssels 
• 1 x täglich Hausbesuch: „nach dem Rechten schauen“, Briefkasten leeren, 

Blumen gießen, Haustiere versorgen etc.
• Information Ihrer Angehörigen, Hausarzt, ggf. Hausnotruf, Menü-Service 

über Einweisung ins KH und Entlassungstermin, auch Tageszeitung etc.
• 1 x wöchentlich Holen und Bringen frischer Wäsche im Krankenhaus und  

ein Einkauf bzw. Besorgungen für Sie (z.B. Obst, Lektüre etc.)
• 1 Einkauf und Vorbereitung der Wohnung zur Entlassung 
• Organisation der Heimfahrt
• Organisation des ersten Arztbesuches bzw. der Überleitung zum Hausarzt/Facharzt
• Falls gewünscht Organisation und Beratung Ihrer weiteren Versorgung zu Hause

Preis: 1. Woche 60 Euro, jede weitere Woche 40 Euro

Diese Pakete lassen sich individuell nach ihren Wünschen erweitern – Sprechen Sie uns an!

Hauspflegeverein e.V.



Anmerkung für die Druckerei
Balken bitte passergenau mit Titelseite
angleichen.


