
 

 

Betreuungsverfügung 

 

Mein Name:  

Mein Geburts-Tag:  

Mein Geburts-Ort:  

Hier wohne ich: 

Straße:  

PLZ und Ort:  

So erreicht man mich: 

Telefon:  

E-Mail:  

 

Wenn ich Entscheidungen  

nicht mehr selbst treffen kann 

und ich darum einen Betreuer bekomme, 

sollen meine Wünsche beachtet werden. 

 

Das sind meine Wünsche: 

Das möchte ich:  

 

Das möchte ich nicht:  

 



 

Muster Betreuungsverfügung – Interessengemeinschaft Betreuungsvereine in Schleswig-Holstein 

Dieser Mensch soll mein Betreuer werden: 

Name:  

Geburts-Tag:  Geburts-Ort:  

Straße:  

PLZ und Ort:  

Telefon:  E-Mail:  

 

Dieser Mensch kann auch mein Betreuer werden: 

Name:  

Geburts-Tag:  Geburts-Ort:  

Straße:  

PLZ und Ort:  

Telefon:  E-Mail:  

 

Dieser Mensch soll nicht mein Betreuer werden: 

Name:  

Geburts-Tag:  Geburts-Ort:  

Straße:  

PLZ und Ort:  

Telefon:   E-Mail:  

 

 

Ort, Datum Unterschrift 


