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Name, Vorname  Geburtsdatum  Amtsbezeichnung 

      
 

      
 

      

Schule  Dienststellen-Nr.  Personal-Nr. 

Staatliches Schulamt 
für den Landkreis Bergstraße  
und den Odenwaldkreis 
Weiherhausstraße 8c 
64646 Heppenheim  

- auf dem Dienstweg - 

Antrag auf Teilzeitbeschäftigung gemäß § 62 HBG i.V.m. § 1 der 
Verordnung über besondere Formen der Teilzeitbeschäftigung und 
flexibler Arbeitszeit für beamtete Lehrkräfte („Sabbatjahr“) in der 
derzeit gültigen Fassung 

Als verbeamtete Lehrkraft beantrage ich ab  01.02.20     / 01.08.20      gemäß o. 
a. Verordnung ein Sabbatjahr nach dem folgendem Modell:  

 0,5/1 
0,5 Jahr Ansparung, 0,5 
Jahr komplette 
Freistellung 

50,00 % der vollen / *derzeitigen 
Dienstbezüge während des kompletten 
Zeitraums der Maßnahme 
1 Jahr 

 1/2 
1 Jahre Ansparung,  
1 Jahr komplette 
Freistellung 

50,00 % der vollen / *derzeitigen 
Dienstbezüge während des kompletten 
Zeitraums der Maßnahme 
2 Jahre 

 2/3 
2 Jahre Ansparung,  
1 Jahr komplette 
Freistellung 

66,67 % der vollen / *derzeitigen 
Dienstbezüge während des kompletten 
Zeitraums der Maßnahme 
3 Jahre 

 3/4 
3 Jahre Ansparung,  
1 Jahr komplette 
Freistellung 

75,00 % der vollen / *derzeitigen 
Dienstbezüge während des kompletten 
Zeitraums der Maßnahme 
4 Jahre 

 4/5 
4 Jahre Ansparung, 1 
Jahr komplette 
Freistellung 

80,00 % der vollen / *derzeitigen 
Dienstbezüge während des kompletten 
Zeitraums der Maßnahme 
5 Jahre 

 5/6 
5 Jahre Ansparung,  
1 Jahr komplette 
Freistellung 

83,33 % der vollen / *derzeitigen 
Dienstbezüge während des kompletten 
Zeitraums der Maßnahme 
6 Jahre 

 6/7 
6 Jahre Ansparung,  
1 Jahr komplette 
Freistellung 

85,71 % der vollen / *derzeitigen 
Dienstbezüge während des kompletten 
Zeitraums der Maßnahme 
7 Jahre 

*nur bei bereits bewilligter und weiterbestehender Teilzeitbeschäftigung. Der Stellenumfang darf während des 
Genehmigungszeitraumes den Umfang einer 1/2 Stelle nicht unterschreiten. 

Bitte beachten: Ansparung und Freistellung können nur im Schuljahres- bzw. 
Schulhalbjahres-Rhythmus erfolgen, müssen also am 01.02./01.08. beginnen und am 
31.01./31.07. enden. Der Zeitraum der Freistellung muss sich unmittelbar an den Zeitraum 
der Ansparung anschließen. Die Freistellung muss spätestens in dem Schuljahr enden, in 
dem die Lehrkraft das 63. Lebensjahr vollendet.  



 

 

Ich erkläre, dass ich während der Dauer des Bewilligungszeitraumes auf die Ausübung 

genehmigungspflichtiger Nebentätigkeiten gegen Vergütung verzichte und Tätigkeiten 

gegen Vergütung nach § 74 Abs. 1 HBG nur in dem Umfang ausüben werde, wie ich sie bei 

Vollzeitbeschäftigung ohne Verletzung dienstlicher Pflichten ausüben könnte. 

Mir ist bekannt, dass eine Änderung im Umfang der Teilzeitbeschäftigung oder eine 
Rückkehr zur Vollbeschäftigung vor Ablauf des festgesetzten Zeitraums 
qrundsätzlich nicht möglich ist, außer es liegt ein wichtiger Grund vor und dienstliche 
Belange sowie haushaltsrechtliche Gründe stehen einer Rückkehr nicht entgegen. 

_________________________________________ 

Datum, Unterschrift der Lehrkraft 

Stellungnahme Schulleitung 

  Eingangsstempel: 

Bisheriger Umfang der Beschäftigung: 

 Vollzeit 
 Teilzeitumfang in Bezug auf das Lehramt ______/______ Wochenstunden 

Die Unterrichtsabdeckung / Fachabdeckung wird nach Gewährung des Sabbatjahres 

 gesichert sein 
 nicht gesichert sein 

 Der Antrag wird befürwortet. 
 Der Antrag wird nicht befürwortet. Begründung: 

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………… 

________________________________     ____________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift der Schulleiter/in 

vom Schulamt auszufüllen:__________________________________________________ 

Stellungnahme Schulaufsicht SSA 

 Der Antrag wird befürwortet. Dienstliche Gründe stehen nicht entgegen. 
 Der Antrag wird nicht befürwortet. Begründung: 

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………… 

______________________________________ 
Datum, Unterschrift Schulaufsicht 

Weiterleitung an PSB 

Ansparphase von __________________ bis __________________ 

Freistellungsphase von __________________ bis __________________ 

Vollendung 63 Lebensjahr am: __________________ 


