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Wechsel der Betreuungskraft:
Ubergabe in der 24-Stunden-Betreuung

Die bisherige Betreuungskraft fillt die Liste aus, die neue liest mit und fragt nach. Am Ende unterschreiben beide.

Heften Sie das Blatt in den Pflegeordner.

BETREUTE PERSON

BISHERIGE BETREUUNGSKRAFT

1 Nie allein

Planen Sie eine Uberschneidung von
mindestens 2 bis 4 Stunden ein. Die
betreute Person bleibt beim Wechsel
keinen Moment allein.

01 Tagesablauf
ZEITPUNKT UHRZEIT

Aufstehen
Friihstlick
Vormittag
Mittagessen
Mittagsruhe
Nachmittag
Abendessen
Zubettgehen

Nacht

02 Gewohnheiten

Anrede (Name, Sie/Du):
Rituale:

Was beruhigt:

Was beunruhigt:

Hobbys, Lieblingsthemen:

Hoéren, Sehen (Brille, Hérgerat):

04 Mobilitat und Lagerung

Gehhilfe (Rollator, Stock):
Aufstehen, Hinsetzen, Bett:

Toilette, Inkontinenzmaterial:

Omelia

DATUM DER UBERGABE UBERSCHNEIDUNG VON / BIS

NEUE BETREUUNGSKRAFT

2 Keine Behandlungspflege 3 Gleicher Tagesablauf

Die Betreuungskraft ist keine Gewohnheiten und Ablaufe bleiben
Pflegefachkraft. Spritzen, gleich. Stellen Sie die neue
Wundversorgung und Betreuungskraft mit Namen vor, gerade
Kompressionsstrimpfe tibernimmt der bei Demenz.

Pflegedienst. Medikamente richten

Arzt, Apotheke oder Pflegedienst.

Uhrzeiten und was dabei wichtig ist
WAS PASSIERT, WORAUF ACHTEN?

03 Essen und Trinken

Mag gern:

Mag nicht:

Allergien, Unvertraglichkeiten:
Trinkmenge laut Arzt:

Hilfe beim Essen:

Lieblingsgetrank:

Lagerung laut Pflegedienst:
Stiirze in letzter Zeit:

Bettgitter, Tlren (nur nach Absprache):

Gehbhilfe griffbereit halten, Bremsen an Rollator und Toilettenstuhl feststellen. Bewegung so viel wie mdglich fordern.

Quellen: Verbraucherzentrale, G-BA (HKP-Richtlinie), § 31a SGB V, ZQP, Deutsche Alzheimer Stand: Oktober 2026 - omelia-pflege.de

Gesellschaft, gesund.bund.de, 116117.de

Diese Vorlage ersetzt keine arztliche, pflegefachliche oder rechtliche Beratung. Medizinische Anweisungen geben Arzt und Pflegedienst.
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Medikamente, Kontakte, Haushalt o%m

05 Medikamente nur wie von Arzt, Apotheke oder Pflegedienst vorbereitet

E] Aktueller a@rztlicher Medikationsplan liegt im Ordner.
Was die Betreuungskraft nicht tut: Dosis andern,

Medikationsplan Stand vom: Medikamente selbst richten, heimlich ins Essen mischen
oder gegen den Willen geben.

Wann sofort anrufen (Arzt, Pflegedienst): Die Person kann
oder will die Medikamente nicht nehmen, es treten
Nebenwirkungen oder neue Beschwerden auf, oder es
Nachschub, Rezepte, Apotheke: wurde zu viel, zu wenig oder das Falsche eingenommen.

Wer richtet (Arzt, Apotheke, Pflegedienst):

Aufbewahrungsort:

UHRZEIT WIE VORBEREITET (DOSETTE, BLISTER) HINWEISE

Morgens
Mittags
Abends

Nachts

06 Kontakte und Notfall

WER NAME TELEFON
112 116117
Hausarzt Lebensgefahr: Arztlicher
. Rettungsdienst Bereitschaftsdienst
Pflegedienst
Familie 1 Im N'qtfgllz 12 .rufen, Erste Hilfe leisten, dann
Familie informieren.
Familie 2 E] Hausnotruf vorhanden und erklart.
Apotheke Versichertenkarte liegt:
Koordination Vollmacht, Patientenverfiigung:
07 Haushalt und Schliissel 08 Haushaltskasse
Einkauf (wo, was): Kassenstand gemeinsam gezahilt:
Miillabfuhr, Wasche: Wer flillt die Kasse auf:
Haustiere, Pflanzen, Heizung: [:] Kassenbuch und Kassenbons tibergeben.

Schliissel iibergeben (Anzahl): E] Keine Bankkarte, keine PIN bei der Betreuungskraft.

Wer hat noch Schlissel:

09 Offene Termine und Besonderheiten

DATUM TERMIN (ARZT, PFLEGEDIENST, FRISEUR) WER BEGLEITET, WAS MITNEHMEN?

Besonderes
UBERGEBEN: NAME, UNTERSCHRIFT UBERNOMMEN: NAME, UNTERSCHRIFT ANGEHORIGE (OPTIONAL)
Quellen: Verbraucherzentrale, G-BA (HKP-Richtlinie), § 31a SGB V, ZQP, Deutsche Alzheimer Stand: Oktober 2026 - omelia-pflege.de

Gesellschaft, gesund.bund.de, 116117.de
Diese Vorlage ersetzt keine arztliche, pflegefachliche oder rechtliche Beratung. Medizinische Anweisungen geben Arzt und Pflegedienst.



