
Mitteilung  Kinderbetreuungszeiten 
 
 
 
 
 
 

Steuerberaterversorgungswerk 
Brandenburg 
Körperschaft des öffentl. Rechts 
Tuchmacherstraße 48 B 
14482 Potsdam 
 
 
 

Name, Vorname:   ________________________ 

Mitgliedsnummer: ________________________ 

Tel.- Nr.  ________________________ 

 
 
Erklärung zum Beitrag: 

Der Antrag auf Befreiung von der Beitragspflicht gem. § 13 Abs. 1 Nr. 1 wird für den Zeitraum  

vom ……………………………..…….. bis ……………..………………..…… gestellt. 

 Ich beantrage gem. § 13 Abs. 1 Nr. 1 der Satzung für den Zeitraum  

 des Mutterschutzes und  

 der Elternzeit  

eine vollständige Befreiung von der Beitragspflicht. 
(Ausschlussfrist 6 Monate) 

 
 Ich möchte für den Zeitraum der Mutterschutzfrist und der Elternzeit  

 2/10 des Regelpflichtbeitrages entrichten (Mindestbeitrag), 

 ___  des Regelpflichtbeitrages entrichten. 

 
 
Erklärung zur Kinderbetreuung: 

Hinweis: Gem. § 18 Absatz 7 der Satzung werden Kinderbetreuungszeiten berücksichtigt, wenn das 
Mitglied innerhalb einer Ausschlussfrist von sechs Monaten seit der Geburt eines Kindes schriftlich 
anzeigt, dass es die Betreuung des Kindes übernimmt. 

 Ich werde/habe die Betreuung meines Kindes übernehmen/übernommen und mache daher 
Kinderbetreuungszeiten geltend.  

 Die Elternzeit wird voraussichtlich bis zum ………………………. in Anspruch genommen. 

 Ich werde im Anschluss an die Mutterschutzfrist die Arbeit wieder aufnehmen.  

Die Mutterschutzfrist beginnt am ………………………. 

Die Kopie der Geburtsurkunde meines Kindes   füge ich bei/             reiche ich nach. 

 
 
 
 ____________________  ___________________  ___________________ 
 Ort Datum Unterschrift 


