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052-335-0815 

Absender/in: 

 

Stadt Menden (Sauerland) 
Abteilung Jugend und Familie 
51.1 Beistand 
Neumarkt 5 
58706 Menden (Sauerland) 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Antrag auf Einrichtung einer Beistandschaft 
 
1.  Kind 
Name Vorname(n) 

Geburtsdatum Geburtsort 

Geburtsregister – Nr. Standsamt 

Straße, Haus-Nr PLZ, Ort 

 
2. Antragsteller(in) 
Name, ggf. Geburtsname Vorname(n) 

Geburtsdatum, Geburtsort Telefonnummer 

Straße, Haus-Nr PLZ, Ort 

 
3.  Unterhaltspflichtiger Elternteil 
Name Vorname(n) 

Geburtsdatum, Geburtsort Telefonnummer 

Geburtsregister – Nr. Standsamt 

Straße, Haus-Nr PLZ, Ort 

 
4.  Die Beistandschaft soll folgenden Aufgabenkreis umfassen 

 
 

Vaterschaftsfeststellung 
Geltendmachung von Unterhalt 

 
5.  Zahlungsart  
 Bitte Bankverbindung eintragen: 

 Kontoinhaber  

 Geldinstitut  

 BIC  

 IBAN  

 
 

Direktzahlung zwischen den Kindeseltern 
Zahlung über die Abteilung Jugend und Familie D
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6.  Der unterhaltspflichtiger Elternteil 

 
 

 

Ist mit dem anderen Elternteil verheirat und lebt von diesem getrennt 

Ist von dem anderen Elternteil geschieden 

Hat die Vaterschaft anerkannt durch die Urkunde 

 Vom (Datum)  

 Aufgenommen durch  

 UR-Nr.  

 Ist durch folgendes Urteil als Vater festgestellt 

 Vom (Datum)  

 Amtsgericht  

 Geschäftszeichen  

 Ist noch nicht als Vater festgestellt 

 die gesetzliche Empfangszeit umfasst den Zeitraum zwischen 

  Datum:  und Datum:  

 
7.  Familienstand des unterhaltspflichtigen Elternteils 

  seit 
 
 
8.  Andere Unterhaltsberechtigte des unterhaltspflichtigen Elternteils 

    Monatl. Unterhaltsbetrag: 
 

   Monatl. Unterhaltsbetrag: 
 

 Kind   Monatl. Unterhaltsbetrag: 
 

 
Name, Vorname, Alter  

 Kind   Monatl. Unterhaltsbetrag: 
 

 
Name, Vorname, Alter  

 Kind   Monatl. Unterhaltsbetrag: 
 

 
Name, Vorname, Alter  

 
 
9.  Vorliegende Unterhaltstitel 

7.1 

 
 vom:  Geschäftszeichen / UR – Nr. 

 
9.2 

 
 vom:  Geschäftszeichen / UR – Nr. 

 
9.3 

 
 vom:  Geschäftszeichen / UR – Nr. 

 



10.  Bisherige Maßnahmen des gesetzlichen Vertreters 

 Unterhaltspflichtigen Elternteil wegen Auskunft angeschrieben 

 Zuletzt am   Antwort angemahnt am 
 

 Unterhaltspflichtigen Elternteil in Verzug gesetzt am 
 

In Höhe von 
 

 Unterhaltszahlungen gestundet am 
   

 Unterhaltsverzicht ausgesprochen am 
 

In Höhe von 
 

 Unterhalt gepfändet am 
   

 
 
11.  Bisherig geleistete Unterhaltszahlungen 

 Keine Zahlungen 
 

 Letzte Zahlung am   
   

 Unregelmäßige Zahlungen; in den letzten drei Monaten 
 

 
 

 Regelmäßige Zahlungen in Höhe von monatlich 
 

 
 

 Rückstand zum  in Höhe von  
 

 
 
12. Arbeitgeber des unterhaltspflichtigen Elternteils 
Name / Firmenbezeichnung 

Anschrift 

 
 
13. Das Kind bezieht zurzeit öffentliche Leistungen in Form von 

 Leistungen nach SGB II seit Aktenzeichen: 

 Leistungen nach SGB XII seit Aktenzeichen: 

 Unterhaltsvorschuss seit Aktenzeichen 

 Wirtschaftliche Erziehungshilfe seit Aktenzeichen 

 
 
14. Erklärung 

  

 

Mir ist bekannt, dass die Beistandschaft endet, wenn die Voraussetzungen nach § 1713 BGB (Obhut) und 
§ 1717 BGB (Wohnsitz im Inland) nicht mehr vorliegen. 
 
Ich erkläre, dass ich darüber informiert wurde, dass die Beistandschaft jederzeit von mir durch schriftliche 
Erklärung gegenüber dem Jugendamt beendet werden kann. 
 
Ich verpflichte mich, jede Änderung, insbesondere mit dem Unterhaltsberechtigten getroffene Vereinba-
rungen dem Jugendamt unverzüglich mitzuteilen. 

Ort, Datum  Unterschrift 

 
1. Vermerk zum Gesamtverzeichnis 
2. Vermerk zur Jahresstatistik 
3. Vermerk zur Gesamtkartei 
4. Fallerfassung 
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