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L e i s t u n g s v e r e i n b a r u n g 
(Gewerbe (KMU) + Praxen) 

 
zwischen ....................................................................................................................... 
 (Firma) 

  
 ……………………………………………………………………………………… 
 (Anschrift) 

  
 ……………………………………………………………………………………… 
 (Telefon / Mobil)       (eMail Adresse) 

- nachfolgend „Auftraggeber“ genannt - 
 
und Optimaler Leben 
 Schöneicher Straße 49 • 15566 Schöneiche 
 

- nachfolgend „Auftragnehmer“ genannt - 
 
wird folgende Leistungsvereinbarung für Gewerbe (KMU) + Praxen geschlossen: 
 
(Aus Gründen der besseren Lesbarkeit wird auf die gleichzeitige Verwendung der Sprachformen männlich, weiblich und 

divers (m/w/d) verzichtet. Sämtliche Personenbezeichnungen gelten gleichermaßen für alle Geschlechter.) 

 
§1 Servicezeiten 

 
(1) Folgende Servicezeiten werden ab dem ………. . …..….. . …..….. vereinbart: 
 
  

○ ○ ○ ○ ○ 

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

…….  ……. …….  ……. …….  ……. …….  ……. …….  ……. 
  (Uhrzeit von/bis bzw. ab) 

 
§ 2 Servicetätigkeiten 

 
(1) Folgende Serviceleistungen werden vereinbart: 
 
 ………………………………………………………………………………………………… 
 
 ………………………………………………………………………………………………… 
 
 …………………………………………………………………………………………………  
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§ 3 Serviceleistungen, Verhinderung, Urlaub 
 
(1) Die zu erbringenden Leistungen definieren sich nach §2 dieser 

Leistungsvereinbarung. 
 
(2) In Absprache mit dem eingesetzten Mitarbeiter bzw. der Teamleitung können bei 

wichtigen Gründen auch andere Tage bzw. Zeitumfänge, mit Rücksichtnahme auf die 
bestehende Dienstplanung, verhandelt werden (z.B. bei Verhinderung des 
Auftraggebers o.ä.). 

 
(3) Im Falle von Urlaub oder Erkrankung des Mitarbeiters versuchen wir, eine Vertretung 

zu organisieren. Je nach Auslastung und Dienstplanung kann dieses jedoch nicht 
immer gewährleistet werden. In diesen Fällen kann ebenfalls nicht gewährleistet 
werden, dass der vereinbarte Einsatzzeitpunkt und die Dauer im Rahmen der 
Vertretung ausgeführt werden kann. 

 
(4) Grundlage für die Rechnungsstellung ist immer die tatsächliche durch die 

Servicemitarbeiter erbrachte zeitliche Dauer (Leistungsnachweis). 
 
(5) Als Grundlage für diese Leistungsvereinbarung gelten unsere: 
 

• Aktuellen Preislisten 
Private Haushalte / Familienverbund / Gewerbe (KMU) & Praxen 

• Allgemeinen Geschäftsbedingungen 
• Datenschutzinformationen 

nach Art. 13, 14 und 21 DSGV 

 
 
……….……….………. Strausberg, …………………….   
(Ort, Datum) 

 
 
………………..……………….. ………………..……………….. 
Unterschrift Auftraggeber Unterschrift Auftragnehmer 
  Optimaler Leben 

 

□ Ich habe die Datenschutzinformationen der Optimaler Leben gelesen und bin mit der Verarbeitung und Weitergabe meiner 

personenbezogenen Daten zu o.g. Auftrag im Rahmen der  EU-DSGVO einverstanden 

□ Ich willige  ein, dass mich die Optimaler Leben per eMail, Post, Telefon und Messenger Dienste zukünftig kontaktieren darf. 

Ich kann meine o.g. Einwilligungen jederzeit ohne Angabe von Gründen widerrufen. 
 
 
 
………………..……………….. ………………..……………….. 
Ort, Datum Unterschrift Auftraggeber 


