
für die stationäre Pflege
Pflegestärkungsgesetz II

Kostenübersicht

Bei Fragen wenden Sie sich 
bitte an: 

Alicja Klasen
Einrichtungsleitung
Tel.: 0511 94094-0

Oder senden Sie eine 
eMail an:
info@hg-estift.de

Hausgemeinschaften 
Eilenriedestift gGmbH
Mündener Weg 48
30625 Hannover



BAD
ca. 4,2 qm

ZIMMER
ca. 22,6 qm

BAD
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ca. 22,6 qm
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1.262,00
2.308,40
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4.083,28
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Allgemeine Pflegeleistung
Unterkunft 
Verpflegung
Tagessatz o.  Inv.-Folgekosten
Investitionsfolgekosten 
ergibt Tagessatz
Gesamt monatlich

abzgl. Pflegekasse
Eigenanteil

Kostenübersicht Zweibettzimmer (in Euro)

Kostenübersicht Einzelzimmer (in Euro)

Ab 01.04.2021 gültige Entgelte

Pflegegrad 3
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5Pflegegrad

Ab 01.04.2021 gültige Entgelte

Allgemeine Pflegeleistung
Unterkunft 
Verpflegung
Tagessatz o.  Inv.-Folgekosten
Investitionsfolgekosten 
ergibt Tagessatz
Gesamt monatlich

abzgl. Pflegekasse
Eigenanteil


