Anlage 3


Antrag auf zusätzliche Anrechnungsstunden wegen außergewöhnlicher Belastungen gemäß § 15 ArbZVO (Lehr) 
Angaben nach ( map24 oder ( falk „kürzeste Strecke“.  Bitte ankreuzen. 
	Name, Vorname:


	für das Schulhalbjahr:


	Studienseminar:


	Schule:

	Fachseminar:


	Wohnort:


	Zu besuchende/r LiVd 
(Name, Vorname)
	Zu besuchende Ausbildungsschule

(Schulort)
	Einfache Entfernung

Dienst- oder Wohnort – Ausbildungsschule in km
	Pro Anwärter/in durchschnittlich zurückzulegende einfache Entfernung:

( ____________

Berechnung:

Summe Einfache Entfernung ( :

Anzahl der Anwärter/innen



	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	16
	
	
	
	

	17
	
	
	
	

	Ggf. bitte Rückseite benutzen    
	Summen:
	(
	



______________________________         sachlich richtig: _______________________________
Datum, Unterschrift /Antragsteller/in



  Datum, Unterschrift / StudSemLeitung





!Nur durch die Genehmigungsstelle auszufüllen!





Für den o.g. Zeitraum wird/ werden


�________


Anrechnungsstunde/n gewährt.





Nz/Datum: 








