
Doppelzimmer

Tages-

satz*

Eigenanteil 

pro Monat*

Anteil der 

Pflegever-

sicherung

Heimkosten 

gesamt pro 

Monat

Tages-

satz*

Eigenanteil 

pro Monat*

Anteil der 

Pflegever-

sicherung

Heimkosten 

gesamt pro 

Monat

Tages-

satz*

Eigenanteil 

pro Monat*

Anteil der 

Pflegever-

sicherung

Heimkosten 

gesamt pro 

Monat

Pflegegrad 1 119,15 € 3.624,65 € 131,00 € 3.755,65 € 123,98 € 3.771,58 € 131,00 € 3.902,58 €

Pflegegrad 2 122,57 € 3.728,49 € 805,00 € 4.533,49 € 127,40 € 3.875,42 € 805,00 € 4.680,42 €

Pflegegrad 3 122,56 € 3.728,29 € 1.319,00 € 5.047,29 € 127,39 € 3.875,22 € 1.319,00 € 5.194,22 €

Pflegegrad 4 122,56 € 3.728,29 € 1.855,00 € 5.583,29 € 127,39 € 3.875,22 € 1.855,00 € 5.730,22 €

Pflegegrad 5 122,57 € 3.728,52 € 2.096,00 € 5.824,52 € 127,40 € 3.875,45 € 2.096,00 € 5.971,45 €

Einzelzimmer

Pflegegrad 1 123,78 € 3.765,50 € 131,00 € 3.896,50 € 130,02 € 3.955,32 € 131,00 € 4.086,32 € 139,02 € 4.229,10 € 131,00 € 4.360,10 €

Pflegegrad 2 127,20 € 3.869,34 € 805,00 € 4.674,34 € 133,44 € 4.059,16 € 805,00 € 4.864,16 € 142,44 € 4.332,94 € 805,00 € 5.137,94 €

Pflegegrad 3 127,19 € 3.869,13 € 1.319,00 € 5.188,13 € 133,43 € 4.058,95 € 1.319,00 € 5.377,95 € 142,43 € 4.332,73 € 1.319,00 € 5.651,73 €

Pflegegrad 4 127,19 € 3.869,13 € 1.855,00 € 5.724,13 € 133,43 € 4.058,95 € 1.855,00 € 5.913,95 € 142,43 € 4.332,73 € 1.855,00 € 6.187,73 €

Pflegegrad 5 127,20 € 3.869,36 € 2.096,00 € 5.965,36 € 133,44 € 4.059,18 € 2.096,00 € 6.155,18 € 142,44 € 4.332,96 € 2.096,00 € 6.428,96 €

Kurzzeitpflege

Doppelzimmer 46,64 € 51,47 € 0,00 €

Einzelzimmer 51,27 € 57,51 € 66,51 €

Verhinderungspflege

Doppelzimmer 46,64 € 51,47 € 0,00 €

Einzelzimmer 51,27 € 57,51 € 66,51 €

"Nord" und "Mitte" "Süd" "Neubau" Betrag Bedingungen

1.854,00 € 1 x im Jahr

Vollstationäre Heimkosten / Pflegesätze ab 01.01.2026 bis auf weiteres

(in den Gebäudeteilen "Nord" und "Mitte") (im Gebäudeteil "Süd") (im Gebäudeteil "Neubau")

Teilstationäre Heimkosten / Pflegesätze ab 01.01.2026 bis auf weiteres

Eigenanteil pro Tag und Zimmerkategorie im Gebäudeteil: Anteil der Pflegeversicherung

1.685,00 €
1 x im Jahr (und nur wenn Pflegebedürftigkeit seit 

mindestens sechs Monaten besteht)

Rot-Kreuz-Straße 5
87740 Buxheim
Tel.:08331 / 9771-0
Fax:08331 / 977120
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Pflegebedingter Aufwand

Pflegegrad 1

Pflegegrad 2

Pflegegrad 3

Pflegegrad 4

Pflegegrad 5
Einrichtungs-

einheitlicher Eigenanteil 

(EEE)

Ausbildungsumlage

Ausbildungszuschlag

Unterkunft und 

Verpflegung

Unterkunft

Verpflegung

Investitionskosten (je 

nach Zimmerkategorie)

Doppelzimmer

Einzelzimmer

* Erläuterungen:

Der Abrechnungszeitraum der vollstationären Pflege beträgt immer 30,42 Tage (365 Tage geteilt durch 12 Monate).

Kurzzeitpflege wird taggenau, anhand des dem Pflegegrad entsprechenden, pflegebedingeten Aufwands abgerechnet.

16,70 € 508,01 € 16,70 € 508,01 € 16,70 € 508,01 €

Aufgrund der Abrechnung nach den Vorgaben des SGB XI und der damit verbundenen Abrechnung mit 30,42 Tagen pro Monat, 

enstehen zum Teil Rundungsdifferenzen von bis zu 20 Cent.

15,60 € 474,55 € 21,84 € 664,37 € 30,84 € 938,15 €

10,97 € 333,71 € 15,80 € 480,64 € 0,00 € 0,00 €

14,83 € 451,13 € 14,83 € 451,13 € 14,83 € 451,13 €

31,53 € 959,14 € 31,53 € 959,14 € 31,53 € 959,14 €

0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 €

76,61 € 2.330,48 € 76,61 € 2.330,48 € 76,61 € 2.330,48 €

3,45 € 104,95 € 3,45 € 104,95 € 3,45 € 104,95 €

145,52 € 4.426,72 € 145,52 € 4.426,72 € 145,52 € 4.426,72 €

137,59 € 4.185,49 € 137,59 € 4.185,49 € 137,59 € 4.185,49 €

119,97 € 3.649,49 € 119,97 € 3.649,49 € 119,97 € 3.649,49 €

103,08 € 3.135,69 € 103,08 € 3.135,69 € 103,08 € 3.135,69 €

77,51 € 2.357,85 € 77,51 € 2.357,85 € 77,51 € 2.357,85 €

"Nord und Mitte" "Süd" "Neubau"

täglich
monatlich                           

(á 30,42 Tage)
täglich

monatlich                           

(á 30,42 Tage)
täglich

monatlich                           

(á 30,42 Tage)

Pflegesatzbestandteile ab 01.01.2026 Pflegesatzbestandteile ab 01.01.2026 Pflegesatzbestandteile ab 01.01.2026

in den Gebäudeteilen im Gebäudeteil im Gebäudeteil
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