
PFLEGEVEREINBARUNG 
 
Dieser Vertrag kommt zustande am .... zwischen ................................... ( Name und Nachname) 
nachfolgend Besteller genannt, und .................................. ... ............... (Name und Nachname) 
nachfolgend Betreuungskraft genannt. 
 
1. Zweck dieses Vertrages ist es, die Bedingungen festzulegen, unter denen die Pflegekraft gegen 
eine bestimmte Vergütung Hilfe im täglichen Leben des Bewohners zu Hause leistet. 
 
2. Die Betreuungskraft erbringt die mit den in diesem Dokument genannten Leistungen, sofern der 
Besteller zu Hause verbleibt und ihren Verpflichtungen aus diesem Vertrag nachkommt. Unter 
Berücksichtigung der in diesem Dokument enthaltenen gegenseitigen Zusagen vereinbaren die 
Parteien, die rechtlich gebunden werden möchten, Folgendes: 
 

3. Ernährung  

a) Ausgewogene Mahlzeiten – Der Pfleger verpflichtet sich, drei (3) ernährungsphysiologisch 

ausgewogene Mahlzeiten pro Tag zuzubereiten, wenn eine solche Unterstützung erforderlich ist. 

Eine solche Mahlzeit wird morgens serviert, die zweite mittags und die dritte abends.  

b) Spezielle Diät - Spezielle Diäten werden nur auf Anordnung eines zugelassenen Arztes 

durchgeführt.  

c) zusätzliche Pflichten – die Betreuungskraft erklärt sich bereit, im Hinblick auf nahrhafte Mahlzeiten 

in den Supermarkt zu gehen. Nach der Zubereitung der Mahlzeit hilft der Pfleger beim Essen und 

säubert bei Bedarf die Küche und spült das Geschirr.  

4. Reinigung  

Die Pflegekraft verpflichtet sich, den Reinigungsservice einmal wöchentlich wie folgt durchzuführen:  

a. allgemeine Reinigung  

b. das Bett machen  

c. Bettwäsche wechseln / Wäsche machen  

d. das Geschirr spülen  

e. Entleeren von Hausmüllbehältern 

f. Kehren und Wischen von Böden, Treppen und Fluren ohne Teppichboden  

g. Austausch von Hygieneartikeln im Badezimmer  

h. Halten Sie Ihr Schlafzimmer sauber und ordentlich. Der Besteller sollte dem Pfleger alle Mittel und 

Materialien zur Verfügung stellen, die zur Durchführung der oben genannten Aktivitäten erforderlich 

sind. 

6. Hilfe außerhalb des Hauses  

Die Pflegekraft sollte tägliche Aufträge für ……………….. ausführen. Dazu können unter anderem das 

Abholen der Kleidung aus der Waschküche, das Einkaufen von Lebensmitteln, das Einkaufen des 

Grundbedarfs sowie gegebenenfalls das Waschen und Sauberhalten des Autos gehören.  



 

7. Persönliche Hygienebedürfnisse  

Der Pfleger hat regelmäßig den körperlichen und geistigen Zustand …………………. zu beobachten und 

ggf. seinen gesundheitlichen Bedürfnissen Rechnung zu tragen und den Transport zum Arzt zu 

veranlassen. Die Betreuungskraft hilft Ihnen dabei, die Anweisungen Ihres Arztes zu befolgen, 

einschließlich der Aufbewahrung, Verteilung und Einnahme von verschriebenen Medikamenten.     

Der Pfleger leistet dem Bewohner auch persönliche Hilfestellungen in den Bereichen Baden, 

Anziehen, Toilette, Haarpflege, Rasur, Essen, Kleiderpflege, persönliche Einkäufe und kleine 

Zusatzleistungen je nach Bedarf.  

8. Transport  

Die Betreuungskraft hilft bei Transportbedürfnissen, indem sie öffentliche Verkehrsmittel organisiert 

oder bei speziellen Transportmitteln für ältere Menschen hilft.  

9. Gesellschaft und Unterhaltung  

Die Pflegekraft bietet ……………….. je nach Bedarf seine Begleitung und Unterstützung.  

10. Vergütung  

Der Besteller zahlt dem Pfleger ................................................. .... ...................... wöchentlich / 

monatlich / pro Arbeitsstunde. Die Abwicklung erfolgt .................................................................. . 

........  

Dies ist ein rechtsverbindlicher Vertrag. Jede der Parteien hat die obige Vereinbarung gelesen, bevor 

sie sie unterzeichnet. Jede Partei versteht die Bestimmungen des von ihr abgeschlossenen Vertrages. 

Wir, der Besteller und die Pflegekraft stimmen nach der Lektüre dieser Vereinbarung ihren 

Bedingungen zu und unterzeichnen sie ............................ .. ................. 

in................................................  

 

________________________                                                                            ________________________ 

Beauftragter                                                                                                          Betreuungskraft 

 

---------------------------------------                                                                             -------------------------------------- 

Unterschrift                                                                                                            Unterschrift 

 


