Abgeltung von Arbeitszeitguthaben („Rückabwicklung“)
(für Lehrkräfte im Beamtenverhältnis  an staatlichen Realschulen)

Staatliche Realschule _______________________


________________________
Datum

 FORMCHECKBOX 
  FORMCHECKBOX 
  FORMCHECKBOX 
  FORMCHECKBOX 











           Schulnummer
An das

Bayerische Staatsministerium für 
Unterricht und Kultus

- FPs 6 -

80327 München

Nachfolgend genannte Lehrkraft hat am verpflichtenden Arbeitszeitkonto teilgenommen: 

___________________________________________________________________________________________________ .
Amts-/Dienstbez., Name, Vorname, Geburtsdatum, Fächerverbindung
Ansparphase:
	von

[Datum]
	bis

[Datum]
	 Zeitguthaben

[angesparte Wochenstunden]
	wissenschaftl. / sonst. Unterricht

[w / nw]

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


(ggf. auf gesondertem Blatt ergänzen).
Das dabei angesparte Arbeitszeitguthaben kann nicht durch Freizeit ausgeglichen werden wegen

________________________________________________________ ab______________ .

Grund angeben, z.B. Ruhestandsversetzung, Eintritt Freistellungsphase usw.



Datum
Erklärung der Schulleitung:

1. Die Lehrkraft hat im o.g. Zeitraum und Umfang das Arbeitszeitguthaben tatsächlich angespart.

2. Die Gesamtdauer der Erkrankungen (sind Ferien von Zeiten einer Erkrankung einge-schlossen, so zählt diese Zeit auch als Erkrankung, auch wenn keine Krankmeldung vorgelegt wurde!) übersteigt den Zeitraum von 6 Monaten nicht (die Anzahl der Krank-heitstage ist kleiner als 183). Übersteigt die Summe der Krankheitsdage diesen Zeitraum, ist eine Zusammenstellung aller Erkrankungen während der Ansparphase beizufügen.
3. Während der Ansparphase hat die Lehrkraft keine Reduzierung der Unterrichtspflichtzeit (sog. „Rekonvaleszenzregelung“) in Anspruch genommen.
_____________________________                   _____________________________


Ort, Datum




Unterschrift der Schulleitung






