
 
 
____________________________________,  _________________ _______________________ 
Name, Vorname    Geburtsdatum  Personalnummer 

 

 
________________________________________________________ 
Schule      DSt.Nr    

 

 
Staatliches Schulamt 
für den Landkreis und die 
Stadt Kassel in Kassel 
 

 
Ich beantrage für die Zeit vom _______________ bis _______________  
 

 Teilzeitbeschäftigung im Umfang von    ______/______ Wochenstunden 

 

      nach   § 62 Abs. 1 HBG 
                         Ich verpflichte mich, während des Bewilligungszeitraumes außerhalb des Beamtenverhältnisses berufliche  
                               Verpflichtungen nur in dem Umfang einzugehen, in dem nach den §§ 72 - 74 HBG den vollzeitbeschäftigten   
                               Beamten die Ausübung von Nebentätigkeiten gestattet ist. 

                

                 § 63 Abs. 1 HBG 
                         (Zur Betreuung von Kindern unter 18 Jahren oder pflegebedürftigen Angehörigen nach beiliegendem Attest) 
                

                 § 63 Abs. 3 HBG - im Stellenumfang zwischen 0,366 und unterhalb der Hälfte 

                         (Zur Betreuung von Kindern unter 18 Jahren oder pflegebedürftigen Angehörigen nach beiliegendem Attest) 
 

 

Ich beantrage für die Zeit vom _______________ bis _______________  
 

 Urlaub ohne Dienstbezüge  
       

      nach    § 65 HBG 
                          Ich erkläre, dass ich während der Dauer des Bewilligungszeitraumes auf die Ausübung entgeltlicher Neben- 
                                tätigkeiten verzichte und entgeltliche Tätigkeiten nach § 74 Abs. 1 HBG nur in dem Umfang ausüben werde, 
                                wie ein Beamter sie bei Vollbeschäftigung ohne Verletzung dienstlicher Pflichten ausüben könnte. 
                  

                  § 64 Abs. 1 HBG 
                          (Zur Betreuung von Kindern unter 18 Jahren und pflegebedürftigen Angehörigen nach beiliegendem Attest) 
 

 

 Ich werde ab   1. Februar ….........   

                            1. August  .............              wieder mit voller Stelle unterrichten. 

 

 
 

……………………………......... ................................................................................. 
Datum Unterschrift Lehrkraft 

_________________________________________________________________________________ 

 
Anlage 
Formblatt zur Stellungnahme der Schulleitung 
 
 
  



Stellungnahme des Schulleiters / der Schulleiterin zum Antrag auf 
Teilzeitbeschäftigung / Beurlaubung der Lehrkraft: 
 
…………………………………………………………………………………………….. 

Name, Vorname der Lehrkraft 

 
Lehramt …………………………………………………………………………………. 
 
Fächer …………………………………………………………………………………… 
 
Bisheriger Umfang der Beschäftigung 

O Vollzeit 

O Teilzeit im Umfang von ………………. 

 
Beantragter Umfang ……………………………. 
 
Die Unterrichtsabdeckung / Fachabdeckung wird nach Gewährung der 
Teilzeitbeschäftigung 

O gesichert sein 

O nicht gesichert sein 

 Vorschläge zur Sicherstellung der Unterrichtsversorgung: 
 
 ……………………………………………………………………………. 
 
 ……………………………………………………………………………. 

 
Bemerkungen / entscheidungsrelevante sonstige Aspekte: 
 
……………………………………………………………………………………………. 
 
……………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………… 

Der Antrag wird  O befürwortet  O nicht befürwortet. 

 
……………………………………………………………………………………………. 
Ort, Datum       Unterschrift Schulleiter/in 

 
 

 
Schulfachliche Entscheidung im Falle § 62 Abs.1 HBG: 
 

 O Einverstanden.    O Nicht einverstanden, weil … 

 
……………………………………………………………………………………………. 
 
……………………………………………………………………………………………. 
Ort, Datum       Unterschrift schulfachl. Aufsichtsbeamter/in 


