
[Vor- und Nachname]
[Straße und Hausnummer]
[PLZ und Ort]

[Name der Pflegekasse]
[Straße und Hausnummer der Pflegekasse]
[PLZ und Ort der Pflegekasse]

[Ort], [Datum]

Betreff: Anfrage zum Entlastungsbetrag nach § 45b SGB XI für [Name der 
pflegebedürftigen Person], Versichertennummer [Versichertennummer]

Sehr geehrte Damen und Herren,

für [Name der pflegebedürftigen Person], Pflegegrad [1 / 2 / 3 / 4 / 5], bitte ich um eine 
Aufstellung zum Entlastungsbetrag nach § 45b SGB XI.

Bitte teilen Sie mir mit, wie viel für das laufende Jahr bisher erstattet wurde, wie viel noch zur 
Verfügung steht, wie viel aus dem Vorjahr übertragen wurde und bis wann ich es nutzen kann.

[Optional: Ich plane [geplante Leistung, z. B. eine Kurzzeitpflege im Dezember 2026] und 
möchte die Kosten für Unterkunft und Verpflegung aus dem Entlastungsbetrag bezahlen.]

Bitte antworten Sie mir bis zum [Datum].

Mit freundlichen Grüßen
[Vor- und Nachname]

Vorlage: Anfrage zum Guthaben beim Entlastungsbetrag · reklamo.ai · https://www.reklamo.ai/musterbriefe/entlastungsbetrag-
antrag/ · Vorlage zur Selbsthilfe, keine Rechtsberatung
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