Familie







Datum: 

______________________________

______________________________

______________________________

An den
Bezirk Schwaben                
Sozialverwaltung
Hafnerberg 14
86152 Augsburg
Antrag auf Kostenübernahme für eine Kurzzeitunterbringung in den 
Donau-Iller Wohnstätten gemeinnützige GmbH
Aufschnaufhaus 
Am Pfannenstiel 9
89081 Ulm

Für ___________________________________ geb. ________________________

Sehr geehrte Damen und Herren,
zur Entlastung / Erholung der Pflegeperson ist  ein Kurzzeitaufenthalt vom ______________ bis _____________ erforderlich, wir bitten Sie um Kostenübernahme im Rahmen der Eingliederungshilfe.
Ein Antrag auf Kostenübernahme bei der Pflegekasse __________________________ 
( ) nach § 39 SGB XI  ( Verhinderungspflege )

( ) nach § 42 SGB XI ( Kurzzeitpflege )
wurde von uns am _____________ gestellt.
Der Bescheid liegt dem Antrag bei / wird nachgereicht. Wir bitten um Kostenregelung und Zusendung der schriftlichen Zusage. Gleichzeitig bitten wir, eine Mehrfertigung an das Aufschnaufhaus zu senden.

Mit freundlichen Grüßen

Ort, Datum, Unterschrift 

