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REGELUNG DES INNENVE__RHALTNISSES
(,VORSORGEVERHALTNIS")

zwischen Vollmachtgeber/in und Bevollmachtigter/m

Diese Vereinbarung regelt die Anwendung der Vorsorgevollmacht von

(Name, Vorname, Geburtsdatum)

(,Vollmachtgeber*in“ genannt) im Innenverhaltnis zwischen der/dem Vollmachtgeber*in und

dem/der bzw. den Bevollmé&chtigten (,Bevollm&chtigte*r* genannt).

Die Vorsorgevollmacht der Vollmachgeberin/des Vollmachtgebers mit Datum vom
ist im AuRenverhaltnis uneingeschréankt gultig.

Die/der Bevollméchtigte darf die Vorsorgevollmacht nur in dem unten beschriebenen Umfang

verwenden (,Innenverhaltnis®).

Beginn der Vertretung

o Die/der Bevollméchtigte verpflichtet sich gegentber der/dem Jad
Vollmachtgeber*in von der Vorsorgevollmacht nur dann Gebrauch zu
machen, wenn die/der Vollmachtgeber*in voriibergehend oder auf Dauer
nicht selbst ihre/seine Angelegenheiten besorgen kann.

e Der Eintritt einer Entscheidungsunfahigkeit und/oder Jall
Geschaftsunfahigkeit muss durch eine Arztin/einen Arzt und im Rahmen
eines arztlichen Attests festgestellt werden.

Mehrere Bevollmachtigte und deren Aufgabenverteilung

e Die/der Bevollmé&chtigte Ja [l
(Name, Vorname, Geburtsdatum) soll vorrangig alle Aufgaben
als Bevollméchtigte/r wahrnehmen.

o Falls diese/r die Vorsorgevollmacht nicht mehr austiben kann oder will Jad
und demgemaR diese erloschen ist (durch Widerruf, Verzicht, Tod oder
sonstige rechtliche oder tatsachliche Verhinderung der/s Bevollméachtigten),
soll die/der folgende Bevollméchtigte
(Name, Vorname, Geburtsdatum) an dessen Stelle handeln.

Alternativ:
Die Aufgabengebiete sollen aufgeteilt werden:
Aufgabenfeld ,,Persénliche Angelegenheiten”

Die/der Bevollméachtigte

Nein O

Nein O

Nein [

Nein O

(Name, Vorname, Geburtsdatum) soll die/den Vollmachtgeber*in in allen personlichen
Angelegenheiten und insbesondere in allen Gesundheitsfragen vertreten.

Aufgabenfeld ,,Finanzielle Angelegenheiten“

Die/der Bevollméachtigte

(Name, Vorname, Geburtsdatum) soll die/den Vollmachtgeber*in in allen finanziellen
Angelegenheiten vertreten.
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Vorrang: Bei Uberschneidungen der Aufgaben oder Unstimmigkeiten zwischen
mehreren Bevollméchtigten soll abschlieRend die/der Bevollmachtigte

die Entscheidung treffen.

(Name, Vorname, Geburtsdatum)

e Kein Widerruf: Die Bevollméchtigten sind nicht berechtigt, ihre Jad NeinO

Vollmachten wechselseitig zu widerrufen.

e Untervollmachten:

Der/dem bzw. den Bevollmachtigten ist die Erteilung von Jad Nein

Untervollmachten gestattet. (Eine bei zeitweiliger Verhinderung
erteilte Untervollmacht geht ggf. einer Ersatzbevollmachtigung vor).

e Zulassig ist aber die Erteilung von Prozessvollmachten. Jald Nein

Naheres zu den Gesundheitsangelegenheiten und der Pflege

o Die/der Bevollmachtigte muss bei der Vertretung in medizinischen Jad NeinO

Angelegenheiten die Vorstellungen der Vollimachtgeberin/
des Vollmachtgebers beachten. Sollte eine Patientenverfligung vorliegen,
so muss der dort festgelegte Wille beachtet und gegentiber Arzten,

Pflegekraften und Pflegeheimen durchgesetzt werden — notfalls mit gerichtlicher Hilfe.

o Die bestmégliche Pflege ist zu gewahrleisten. Dafiir muss ggf. auch Jad Nein O

das Einkommen und das Vermdgen der Vollmachtgeberin/
des Vollmachtgebers verwendet werden, auch wenn dies ggf. das
im Erbfall zur Verfigung stehende Vermdgen vermindert.

o Die/der Vollmachtgeber*in soll sein Leben méglichst eigensténdig Jad Nein

in seiner vertrauten Umgebung weiterfihren kénnen. Dies soll die/
der Bevollmé&chtigte sicherstellen.

Dabei sollen insbesondere folgende Wiinsche und Vorstellungen beachten werden (z. B.
Urlaubs- und Freizeitgestaltung, Geburtstagsfeiern, Haltung von Haustieren usw.):

Folgender ambulanter Pflegedienst soll bei Bedarf beauftragt werden:

(Name, Adresse, Telefon, E-Mail)

Sollte eine ambulante Pflege nicht (mehr) mdglich sein, kommt ein Umzug der
Vollmachtgeberin/des Vollmachtgebers in folgende Einrichtung in Betracht:

(Name, Adresse, Telefon, E-Mail) (Tipp: Eine Anmeldung sollte méglichst frihzeitig erfolgen.)
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Naheres zu den finanziellen Angelegenheiten

Fur die Art der Vermogensanlage werden folgende Vorgaben vereinbart;

(ggf. auf ebenfalls unterschriebenem Beiblatt néher erlautern)

Hinsichtlich der vorhandenen Immobilien der Vollmachtgeberin/des Vollmachtgebers sind dessen
Wiunsche und Vorstellungen wie folgt zu beachten:

(ggf. auf ebenfalls unterschriebenem Beiblatt néher erlautern)

Die/der Bevollméachtigte hat auf Verlangen Auskunft Uber seine Vermogensverwaltung zu erteilen an:

(Name, Vorname, Adresse)

Das umfasst jedenfalls die Vorlage von Kontoauszligen aller Art, die entsprechend den
steuerlichen Vorgaben 10 Jahre aufzubewahren sind.

Fur personliche Ausgaben des Bevollmachtigten zugunsten der Jad Nein
Vollmachtgeberin/des Vollmachtgebers aus dessen Mitteln ist
ein Haushaltsbuch zu fuhren.

Belege Uber Baraufwendungen sind aufzubewahren

e ohne Einschrankung Jad Nein
e wenn der Betrag der Baraufwendung € Uberschreitet Jad Nein
Haftung
Die grundsétzlich auch leichte Fahrlassigkeit umfassende Haftung der/des Jad Nein[

Bevollmachtigten flir Fehler insbesondere bei der Vermégensverwaltung soll
Beschrankt sein.

Wenn ja, dann wie folgt (ggf. nur in einer Zeile ankreuzen!)
e auf Vorsatz Jad NeinO
e auf Vorsatz und grobe Fahrlassigkeit Jad Nein[

Naheres zu Geschenken und Spenden

Aus dem Einkommen oder dem Vermdgen der Vollmachtgeberin/des Vollmachtgebers sollen folgende
Geldzuwendungen an bestimmte Personen bzw. Spenden an bestimmte Institutionen vorgenommen
werden:

(Person bzw. Institution, Betrag, Grund, zeitlicher Rahmen, z.B. jéahrlich)
(ggf auf ebenfalls unterschriebenem Beiblatt néher erlautern)
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Aufwandsentschadigung der/des Bevollmachtigten

Die/der Bevollméachtigte soll Ersatz konkreter Aufwendungen fir seine Jad Nein
Tatigkeit aus dem Einkommen oder dem Vermégen der Vollmachtgeberin/

des Vollmachtgebers entnehmen dirfen. Hierzu gehéren ggf. auch die Kosten einer
angemessenen Haftpflichtversicherung, die sie/ihn vor Regressanspriichen im Rahmen

ihrer/seiner Bevollméachtigung schitzen soll.

Zeitaufwand der/des Bevollméachtigten fur die Wahrnehmung ihrer/ Ja NeinO
seiner Aufgaben kann die/der Bevollmé&chtigte mit einem Stundensatz
von Euro abrechnen.

Hierzu besteht Einigkeit, dass dies ggf. nicht fur solche Téatigkeiten gilt, die eine rechtliche
Prufung im Einzelfall verlangen (etwa die Fertigung von Steuererklarungen, Filhrung von
Rechtsstreitigkeiten, Priifung von Vertragen usw.) und deshalb als sog. ,Rechtsdienstleistung®
nur unentgeltlich gestattet sind. Deshalb kann auch keine Pauschalvergiitung fir die Tatigkeit
der/ des Bevollmachtigten insgesamt vereinbart werden.

Kindigung

o Der/die Bevollméchtigte/n verzichtet/verzichten auf sein/ihr allgemeines Jad NeinO
Recht zur Kiindigung des Vorsorgeverhaltnisses.

¢ Eine Kiindigung aus wichtigem Grund ist zulassig.

Weitere Regelungen

(ggf auf ebenfalls unterschriebenem Beiblatt naher erlautern)

Ort, Datum: Ort, Datum:

Unterschrift Vollmachtgeber/in Unterschrift Bevollmachtigte/r

Weitere Bevollméachtigte

Ort, Datum: Ort, Datum:
Unterschrift Vollmachtgeber/in Unterschrift Bevollmachtigte/r
Ort, Datum: Ort, Datum:
Unterschrift Vollmachtgeber/in Unterschrift Bevollméachtigte/r
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