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Anzeige einer Nebentätigkeit 

Name/Vorname Bereich/Team 
 

Ich bin: 

[  ] vollbeschäftigt 

[  ] teilzeitbeschäftigt mit       Stunden pro  

    Woche 

 

[  ] altersteilzeitbeschäftigt [  ] Arbeitsphase im 

Blockmodell [  ] Teilzeitmodell 

[  ] in einem "ruhenden" Arbeitsverhältnis (z.B. 

Elternzeit, Freistellungsphase der Altersteilzeit) 

Angaben zur angezeigten Nebentätigkeit: 

1. Beschreibung der Nebentätigkeit : 

      

      

      

 

2. Durchschnittliche zeitliche Beanspruchung:       Stunden/Woche 

 

3. Zeitraum der Ausübung:  

An den folgenden Wochentragen:       

von        Uhr bis         Uhr bzw. für den Zeitraum vom         bis       

 

4. Die Nebentätigkeit soll ausgeübt werden 

[ ] als selbstständige Tätigkeit 

[ ] als unselbstständige Tätigkeit bei (Auftraggeber, Firma, Behörde): 

      

 

5. Die Nebentätigkeit wird ab         ausgeübt. 

 

6. Die Höhe der monatlichen Vergütung beträgt        €. 

 

7. Weitere entgeltliche Nebentätigkeiten (wenn vorhanden): 

      

____________________________________________________________________________  

[ ] Hiermit verweise ich auf weitere von mir ausgeübte entgeltliche Nebentätigkeiten. Diese sind durch 

mich bereits schriftlich angezeigt worden.1 

 

Sofern sich später Abweichungen von den vorstehenden Angaben ergeben, werde ich diese unver-

züglich schriftlich mitteilen. 

 

 

              

(Ort, Datum)       (Unterschrift Beschäftigte/r) 

                                                           

1 Sollten mehrere Nebentätigkeiten gleichzeitig angezeigt werden, so füllen Sie bitte für jede Nebentätigkeit einen gesonderten Vor-

druck aus. 
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Stellungnahme der Bereichsleitung: 

 

Aus Sicht des Bereiches         

 

 besteht gegen die Ausübung der Nebentätigkeit keine Bedenken 

 besteht gegen die Ausübung der Nebentätigkeit folgende Bedenken: 

 

             

             

             

 

             

 

             

 

 sollte die Genehmigung der Nebentätigkeit unter folgenden Auflagen erteilt werden: 

 

              

              

              

              

              

 

 

 

 

              

(Ort, Datum)        (Unterschrift Bereichsleitung) 


