ASB Seniorenwohnpark Falkensee Telefon 03322 / 258-206 Eingangsvermerk
Ruppiner Str. 20 Telefax 03322 / 258-201
14612 Falkensee

Anmeldung zur Aufnahme im ASB Seniorenwohnpark Falkensee

Bitte beantworten Sie alle Fragen vollstandig.

1. Name Geburtsname
2. Vorname/n

(Rufname bitte unterstreichen)

am: in:
3. Geburtsdaten

Geburtsdatum Geburtsort/ggf. Land

. . Staatsange-

4, Familienstand Konfession horigkeit
5. Wohnung

StralRe/Hausnummer Postleitzahl Wohnort / Gemeinde
6. derzeitiger Aufenthalt

Krankenhaus/Rehabilitation

Unterbri h O vollstationare Pflege

7. nterbringungswunsc O Kurzzeit-/Verhinderungspflege

(bitte ankreuzen) | & K yrzzeit-/Verhinderungspflege mit Ubergangswunsch in vollstationare Pflege

Aus welchen Griinden
8. wird die Aufnahme
gewulnscht?

9. | Termin fur Unterbringung
Bei Kurzzeitpflege von ........cccoiiiiiiiiiiiiiii e DiS. e

Name, Vorname: Wie verwandt?

Anschrift;

10. Angehdriger?
Telefonnummer:

Emailadresse:

Name, Vorname: Wie verwandt?

Angehdriger, der bei | Anschrift:

10a Verhinderung von
10. zu erreichen ist? | Telefonnummer:

Emailadresse:

Wer ist gesetzlicher

11.  Betreuer/ Be\_/OIImaChtl_gter' (Betreuer sind vom Amtsgericht eingesetzt, Bevollmachtigten liegt eine (General)Vollmacht ihres
(Zutreffendes bitte unterstreichen) Angehérigen vor!)

12. Krankenkasse Mitgliedsnummer

13. Pflegegrad

Name und Adresse

14. des Hausarztes

An wen soll die Rechnung
15. des Einrichtungsentgelts
geschickt werden?

Name, Vorname Unterschrift Rechnungsempfanger/ Datum
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Die Kosten werden aufgebracht durch... (bitte ankreuzen)

O das aufgefuhrte monatliche Einkommen (siehe unten)

Art des monatlichen

Einkommens Betrag in €

16.
O Zuzahlung aus Barvermdgen (Sparbuch, Bankguthaben)
[0 das zustandige SOzZialamit iN.......o.iiii e e
Informieren Sie das zustandige Sozialamt, wenn die Kosten der Einrichtung das monatliche
Einkommen Ubersteigen. Das Sozialamt Ubernimmt bei Berechtigung die Kosten ab
Antragsstellung.
Erstbesuch erfolgt bei vollstationdrem Aufnahmewunsch unangemeldet vor Einzug durch
Pflegedienstleitung/ Einrichtungsleitung! Sind dazu Hinweise seitens des Antragstellers
erforderlich?

17.

Diese Anmeldung ist bis auf Widerruf verbindlich. Alle Angaben entsprechen den Tatsachen.

Nach Einzug des Antragstellers muss der Wohnortwechsel beim Einwohnermeldeamt durch den gesetz-
lichen Vertreter gemeldet werden!!

Sofern Sie sich nicht fur unser Unternehmen entscheiden, sind die Daten gemaf dem Prinzip der
Datenminimierung nach Zweckwegfall datenschutzkonform zu vernichten.

Faustregel gilt hier: Ein Jahr nach Ausfillen des Anmeldeformulars bzw. umgehend nach Absage durch
den potentiellen Bewohner. Art.6Abs.1 lit.b, Art.9Abs.2li.h DSGVO.

Ort, Datum Unterschrift des Aufzunehmenden

Unterschrift gesetzlicher Vertreter

Bitte Uberzeugen Sie sich, vor der Absendung,
ob alle Fragen vollstandig beantwortet sind.

Stand 16.09.2026 2





