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Name, Vorname

Straße, Hausnummer

PLZ, Ort

Versicherungsnummer

Geburtsdatum

Name der Pflegekasse

Straße, Hausnummer

PLZ, Ort

Datum (Berlin, den)

Anfrage zum aktuell verfügbaren Pflegebudget

Sehr geehrte Damen und Herren,

ich möchte die mir zustehenden Pflegeleistungen bestmöglich planen und in Anspruch nehmen.

Ich bitte Sie daher um schriftliche Auskunft über das mir aktuell noch zur Verfügung stehende

Restbudget für die folgenden Leistungen — jeweils bezogen auf das laufende Kalenderjahr:

BITTE TEILEN SIE MIR DAS VERFÜGBARE RESTBUDGET MIT FÜR

1. Pflegesachleistungen (§ 36 SGB XI)

monatlich verfügbarer Betrag und ggf. bereits verbrauchter Anteil

2. Pflegegeld (§ 37 SGB XI)

monatlicher Betrag und Auszahlungsstand

3. Entlastungsbetrag (§ 45b SGB XI)

monatlich 131 € — angespartes Restguthaben inkl. Übertrag aus Vorjahr

4. Entlastungsbudget (§ 42a SGB XI) — Gemeinsamer Jahresbetrag

Jahresbetrag 3.539 € für Verhinderungs- und Kurzzeitpflege — bereits verbrauchter und verfügbarer Anteil

5. Umwandlungsanspruch (§ 45a Abs. 4 SGB XI)

max. 40 % der nicht verbrauchten Pflegesachleistungen — aktuell verfügbarer Betrag

Ich bitte um Rückmeldung schriftlich oder per E-Mail. Bei Rückfragen stehe ich gerne zur Verfügung.

Ort, Datum Unterschrift

Pflegebedürftige Person / bevollmächtigte Person
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