M Deutsche
Rentenversicherung

Anlage zum Antrag auf Erziehungsrente aus eigener Versicherung

Hinweis: Um sachgerecht tber Ihren Antrag entscheiden zu kdénnen, benétigen wir aufgrund des Sechsten Buches des Sozialgesetzbuches - Gesetzliche
Rentenversicherung (SGB VI) - von lhnen einige wichtige Informationen und Unterlagen. Wir mdchten Sie deshalb bitten, die gestellten Fragen vollstandig zu
beantworten und uns die erbetenen Unterlagen moglichst umgehend zu tberlassen. Ihre Mithilfe, die in den 88 60 bis 65 des Allgemeinen Teils des
Sozialgesetzbuches (SGB I) ausdriicklich vorgesehen ist, erleichtert uns eine rasche Erledigung lhrer Angelegenheiten. Bitte bedenken Sie, dass wir lhnen, wenn
Sie uns nicht unterstitzen, die Leistung ganz oder teilweise versagen oder entziehen dirfen (8 66 SGB ).

Wenn Sie weitere Antrage bendtigen, stehen lhnen alle entsprechenden Antragsvordrucke auch im Internet unter www.deutsche-rentenversicherung.de zur

Verfligung.
Versicherungsnummer Kennzeichen
(soweit bekannt)
| | | | | | | |

1 Angaben zur Person

1.1 Name, Vorname, Geburtsname Geburtsdatum

[1.2 ] wann wurde Ihre Ehe / Eingetragene Lebenspartnerschaft geschieden, fur nichtig erklart oder aufgehoben?

(Hinweis: Betrifft nur die Erziehungsrente an geschiedene Ehegatten / frihere Lebenspartner)

Datum Bitte rechtskraftiges Urteil beifiigen! (Angaben, die nicht erforderlich sind, durfen unkenntlich
| ‘ | ‘ L gemacht werden.)

Haben Sie nach dem unter Ziffer 1.2 angegebenen Zeitpunkt bzw. nach dem Tod Ihres Ehegatten / Lebenspartners wieder
(1.3 ] geheiratet / eine Eingetragene Lebenspartnerschaft begriindet?

‘ Datum

_I nein I_I ja, am | ‘ | ‘ Lo

2 | Angaben zur Person des verstorbenen (fruheren) Ehegatten / Lebenspartners Bitte Sterbeurkunde beiftigen
21 Name, Vorname, Geburtsname Geburtsdatum Sterbedatum

2.2 ] st der Tod Ihres (fruiheren) Ehegatten / Lebenspartners durch Unfall oder durch andere Personen verursacht worden?

:I Fragebogen wegen Ubergang von Schadensersatzanspriichen (Vordruck R870) bitte beifiigen und
nein ja, nachfolgende Fragen beantworten

Unfalltag Unfallursache / Todesursache

Unfallbeteiligter / Schadiger (Name, Anschrift)

Sind Schadensersatzanspriiche geltend gemacht worden (z. B. bei privaten Versicherungsgesellschaften)?

am bei welcher Stelle Aktenzeichen
nein ja

Angaben zu den Kindern

Welche Kinder werden von Ihnen erzogen? Fiir welche lber 18 Jahre alten Kinder mit korperlicher, geistiger oder seeli-
3.1 | scher Behinderung sorgen Sie? (Arztliche Bescheinigung bitte beifuigen)

Familienrechtliches Verhéltnis Sind noch andere Personen an der
Name, Vorname Geburtsdatum zum / zur Versicherten Erziehung des Kindes bzw. der Sorge fir
(eigenes Kind, Kind des das behinderte Kind beteiligt?
- friheren - Ehegatten / Lebens- Gdf. wieviele Stunden taglich?
partners, Stiefkind, Pflegekind, (Name, Anschrift und tagliche Stundenzahl
Enkel, Schwester, Bruder) bitte angeben)
1 2 3 4

Folgende Beweismittel lagen vor / sind beigefiigt:

Geburtsurkunde(n) I:' Familienstammbuch I:' Abstammungsu rkunde(n) Unterschrift, Stempel, Datum der aufnehmenden Stelle

Welche der unter Ziffer 3.1 genannten Kinder sind aul3erhalb lhres Haushalts untergebracht?
3.2 ] Vorname und Grund (z.B. seit ..... im Internat / Heim in .....)
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Hinweise zum Ausfüllen des Antrages
Vorgehensweise:
Zum Ausfüllen des Vordruckes klicken Sie mit der Maus in das erste Feld, hier „Versicherungsnummer“.
Nun geben Sie ihre Daten, wie z.B. die Versicherungsnummer, fortlaufend ein. Die Ausrichtung der Eingabe erfolgt automatisch, sobald Sie mit der Tabulator-Taste/Maus zum nächsten Feld wechseln. Felder zum Ankreuzen können Sie alternativ mit Leertaste/Maus aktivieren bzw. deaktivieren.


Haben Sie weitere Kinder, die eine Waisenrente beziehen oder nur deshalb nicht beziehen, weil sie nicht
4 Kinder des verstorbenen (friiheren) Ehegatten / Lebenspartners sind?

nein I:l ja

Versicherungstrager (Versicherungsnummer)

Name, Vorname Bitte Rentenbescheide beifligen.

—| Zusatzliche Angaben zu Stiefkindern, Pflegekindern, Enkeln und Geschwistern, soweit unter Ziffer 4 nicht auf-
5 gefuhrt

Seit wann jeweils haben Sie das Stief-, Pflege- bzw. Enkelkind oder die Schwester / den Bruder in lhren Haushalt auf-
E genommen?

3 . . . Bitte amtliche
seit das Kind seit das Kind Melde bestati.

gung beiftigen.

seit das Kind seit das Kind

Wird Kindergeld von einer Familienkasse (bei der Agentur fir Arbeit, Arbeitgeber des 6ffentlichen Dienstes bzw. einer Ver-
5.2 ] sorgungsbehoérde) oder Kinderzulage zu einer Rente aus der Unfallversicherung gezahlt oder ist ein Antrag gestellt wor-
den?

nein I:l ja

von (Leistungstrager, Aktenzeichen) fur (Vornamen der Kinder)

E Name und Anschrift der leiblichen Elternteile - falls verstorben, bitte Sterbeurkunde beifligen

5.4 ] Ist von vornherein eine zeitlich begrenzte Aufnahme der betreffenden Kinder in Ihren Haushalt vorgesehen?

bis wann fur welche Kinder
nein I:l ja

5.5 ] Tragen Sie den Unterhalt der betreffenden Kinder?

in welcher Hohe monatlich Vornamen der Kinder

nein I:l ja EUR

5.6 ] Erbringen andere Personen oder Stellen (z. B. Trager der Jugendhilfe) Unterhaltsleistungen fur die betreffenden Kinder?
Name, Amtsbezeichnung der zahlenden Stelle in welcher H6he monatlich Vornamen der Kinder

_I nein |—| ja EUR

6 Einkommensanrechnung

Vordruck R660 |—| liegt bei. |—| wird umgehend nachgereicht.

Erklarung der Antragstellerin / des Antragstellers

Ich versichere, dass ich samtliche Angaben nach bestem Wissen gemacht habe. Mir ist bekannt, dass ich bei wissentlich
falschen Angaben strafrechtlich verfolgt werden kann.

Ich verpflichte mich, den Rentenversicherungstrager sofort zu benachrichtigen, sobald Anderungen eintreten, die sich
auf die Erziehungsrente auswirken (z. B. Wiederheirat / Begriindung einer Eingetragenen Lebenspartnerschaft, Ende der
Erziehung des Kindes, Anderung der Einkommensverhéltnisse).

Ort, Datum Unterschrift der Antragstellerin / des Antragstellers
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