Name, Vorname Ort, Datum

Amts- / Dienstbezeichnung

Schule

Staatliches Schulamt

fur den Landkreis Grof3-Gerau
und den Main-Taunus-Kreis
Walter-Flex-Str. 60 - 62
65428 Risselsheim

auf dem Dienstweg

Antrag auf Genehmigung/Anzeige einer Nebentatigkeit

|:| Ich beantrage nach 8 73 Abs. 1 HBG (bei Angestellten in Verbindung mit § 3 Abs. 4 TV-H) die
Genehmigung der nachstehenden Nebentatigkeit:

|:| Nach § 74 Abs. 2 Satz 1 HBG (bei Angestellten in Verbindung mit 8 3 Abs. 4 TV-H) zeige ich
nachstehende Nebentatigkeit an:

1. Tatigkeit

a) Art der Nebentéatigkeit: (bitte, ggf. auf einem zusatzlichen Blatt, erlautern; Nachweise z.B.
vertragliche Vereinbarungen Uber Nebentatigkeit beifligen)*

b) Name des Arbeitgebers (bitte vollstandige Anschrift angeben):

2. Dauer und Umfang der Nebentatigkeit: (bitte Nachweise beifligen)*
in der Zeit vom bis
|:| pro Woche Stunden,
|:| pro Monat Stunden,
|:| pro Jahr Stunden,

3. Ausiibung der Nebentéatigkeit:

|:| aullerhalb der Arbeitszeit
|:| wahrend der Arbeitszeit



a) zeitlicher Umfang
an folgenden Wochentagen

von Uhr bis Uhr

b) Dienstliches oder sonstiges Interesse im Sinne von § 72 HBG, weshalb die
Nebentatigkeit ganz oder teilweise wahrend der Arbeitszeit ausgelibt werden muss:

c) Die durch Nebentétigkeit versdumte Arbeitszeit werde ich nachleisten.**

[] Ja [ ] Nein

4, Entgelte oder geldwerte Vorteile aus der Nebentéatigkeit: (bitte Nachweise, z.B.
Verdienstbescheinigungen, eigene Rechnungsstellung fur die Nebentatigkeit,
Bilanz des betriebenen Unternehmens usw. beifligen).*

Hohe der Bruttovergtitung pro |:| Stunde |:| Monat: EUR
Zu erwartende Jahresbruttovergitung: EUR
Geldwerte Vorteile

EUR
(z.B. Reisekostenerstattung, Unterkunftsmaglichkeiten, Einkaufsgutscheine etc.) in Héhe von

5. Inanspruchnahme von Personal, Material und Einrichtungen (einschlie3lich der
Dienstraume) des Landes Hessen fir die Austibung der Nebentatigkeit:

a) Art der Inanspruchnahme

b) Umfang der Inanspruchnahme

6. Weitere genehmigungspflichtige und anzeigepflichtige Nebentéatigkeiten, die im
selben Zeitraum mit der beantragten Nebentéatigkeit ausgelibt werden:

Datum der Nebentétigkeitsanzeige / Datum und Aktenzeichen der Genehmigung:

Ich versichere pflichtgemaR die Vollstandigkeit und Richtigkeit meiner Angaben und verpflichte mich,
jede Anderung unverzuglich schriftlich anzuzeigen. Mir ist bekannt, dass die genehmigungspflichtige
Nebentatigkeit nicht ausgelbt oder weitergefiihrt werden darf, bis die Genehmigung erteilt ist und die
anzeigepflichtige Nebentétigkeit erst nach schriftlicher Anzeige aufgenommen werden darf.

Datum Unterschrift



* Die Nebentatigkeit kann nicht genehmigt werden, wenn die erforderlichen Nachweise nach § 74 Abs. 2 Satz 1 HBG nicht gefiihrt
werden. Kdnnen konkrete Angaben zum Zeitpunkt der Antragstellung / Anzeige noch nicht gemacht werden, sind zumindest
ungefahre Angaben zu Machen. Konkretisierungen zunachst nur ungefahrer Angaben sind umgehend und unaufgefordert
schriftlich nachzureichen.

** Bitte ausfiillen, wenn die Nebentatigkeit nicht auf Verlangen, Vorschlag oder Veranlassung des Dienstherrn ausgeiibt wird oder
der Dienstherr ein dienstliches Interesse an der Ubernahme der Nebentatigkeit nicht anerkannt hat.

Schule Ort, Datum

Ich habe den Antrag geprift. Eine Beeintrachtigung dienstlicher Interessen ist - nicht - zu beflirchten.

Die dienstlichen Leistungen, die Unparteilichkeit und Unbefangenheit des Beamten oder andere
dienstlichen Interessen werden - nicht - beeintrachtigt.

Ich schlage folgende Auflagen / Bedingungen vor:

Unterschrift der Schulleiterin/des Schulleiters
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