
Anlage 6 "Formblatt für den Personalabgleich" des Rahmenvertrages für die teilstationäre Pflege in Bayern nach § 75 SGB XI

Name der Pflegeeinrichtung:  

Personelle Besetzung *) im Monat von: bis:

Öffnungstage im definierten Zeitraum

Vereinbarte Personalschlüssel  (Vergütungsvereinbar ung):

Korridor Pflegegrad 1 Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5

Korridor 1

Korridor 2

Korridor 3

Korridor Pflegegrad 1 Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5

Korridor 1 0

Korridor 2 0

Korridor 3 0

Korridor Pflegegrad 1 Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5

Korridor 1

Korridor 2

Korridor 3

Korridor Pflegegrad 1 Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5

Korridor 1

Korridor 2

Korridor 3

Funktion 
Personalnummer, 
lfd. Nummer oder Anmerkungen

Geburtsdatum 
(Monat/Jahr) (z. B. Einstellungs-/Ausstellungdatum)

*) Alle in der Pflege und Betreuung 
beschäftigten Fach- und Hilfskräfte

Berufsgruppe /  Qualifikation 

Summe 
Abrechnungstage im 

def. Zeitraum

wöchentliche 
Regelarbeitszeit/VZ

Versorgungsvertrag teilstationär

Abgleich Personal
Personal-Soll im definierten Zeitraum

Summe Personal-Soll

Abrechnungstage im entsprechenden Zeitraum in den Pfleg egraden

Arbeitsstunden im 
definierten Zeitraum 
(inklusive Fortbildung)  
zuzüglich Urlaub und 

Krankheit bei 
Lohnfortzahlung

vertraglich vereinbarte 
Arbeitszeit nach 

Wochen-Std. 
(Durchschnitt im 

Zeitraum)
Planstellen

Anteil

Belegung im Durchschnitt

Summe Personal-Ist 


