
Antrag auf Unterstützung durch die Berger-Landefeldt-Stiftung

Eine Stiftung für symptomatische Epilepsie

I n g e  u n d  J o h a n n  H e i n r i c h 
Berger-Landefeldt-Stiftung

Vorstand
Dr. med. Ulrich Bettendorf

Pestalozzistr. 4,
96114 Hirschaid

Eine Beistiftung der STIFTUNG MICHAEL

Wenn Ihr Antrag diese Voraussetzungen erfüllt, senden Sie uns bitte dieses Formular (ausgefüllt) sowie die nachfolgenden 
Unterlagen per E-Mail an:  bettendorf@stiftung-michael.de . 

•	 	Ärztliches Attest des/der behandelnden Epileptologen/in (Neurologe/in oder Neuropädiater/in) über die 
Diagnose „erworbene strukturelle Epilepsie“

•	 	Kostenkalkulation der beantragten Maßnahme / Gerät / Reise / Hobby
•	 	Ablehnungsbescheid der Krankenkasse bei Hilfsmitteln oder Heilmitteln
•	 	Individuelle Begründung des Antrags auf Unterstützung

Ihr Antrag kann nur bearbeitet werden, wenn alle Unterlagen VOLLSTÄNDIG vorliegen.

Ort, Datum Unterschrift [bei elektronischer Einreichung keine Unterschrift nötig]

Vorname

DD.MM.JJJJ

Straße und Hausnummer

PLZ

E-Mail-Adresse

Nachname

Ort

Name der/des Betroffenen:

Geburtsdatum:

Adresse:

E-Mail:

Was wird beantragt? [ggf. gesondertes Blatt]

Die Inge und Johann Heinrich Berger-Landefeldt-Stiftung 
unterstützt nach ihrer Satzung Menschen, die infolge äuße-
rer Einwirkungen an Epilepsie erkrankt sind, also Menschen, 
die an einer erworbenen Epilepsie leiden.

Die Unterstützung wird vornehmlich als persönliche Einzel-
zuwendung für Maßnahmen und Hilfsmittel vergeben, für 
die sich kein anderer Kostenträger des deutschen Gesund-
heits- und Sozialsystems findet.

Eine Übersicht, wofür diese Zuschüsse gewährt werden kön-
nen, finden Sie auf unserer Website:
www.berger-landefeldt-stiftung.de

Die Berger-Landefeldt-Stiftung kann nur Anträge unter-
stützen, die von einem Kostenträger (Krankenkasse, andere 
Sozialversicherungen oder Eingliederungshilfe) abgelehnt 
wurden.

Ort, Datum, Unterschrift:

für Menschen mit Epile
ps
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