
 

Kundengesamtplan 
(ist bis zum 2. Tag des folgenden Monats abzugeben, bitte leserlich schreiben) 

gGiS mbH, Vordere Schöneworth 14, 30167 Hannover, Tel.: 0511 35881-0 Fax: 0511 35881-82 E-Mail: info@gis-service.de 

Betreuungs-
zeitraum 

   

 

Monat Jahr Name der Kundin/Name des Kunden 
 

Bitte zutreffendes ankreuzen! 

 
☐ Assistenz/Pflege ☐ FED ☐ Haushaltshilfe ☐ Integrationsassistenz 
 

D
at

u
m

 

Einsatzstunden Name der 
Assistenzkraft 

D
at

u
m

 

Einsatzstunden Name der 
Assistenzkraft 

Von Bis Std. Von Bis Std. 

1.     17.     

2.     18.     

3.     19.     

4.     20.     

5.     21.     

6.     22.     

7.     23.     

8.     24.     

9.     25.     

10.     26.     

11.     27.     

12.     28.     

13.     29.     

14.     30.     

15.     31.     

16.     Gesamt:  

 

 
 
 

Unterschrift der Kundin/Unterschrift des Kunden 
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