
Antrag auf Erstattung von Mehrarbeitsstunden 
(Einzelstundenvergütung) 
 
 

Name: _________________________________________________ 

Vorname: _______________________________________________ 

Straße: ________________________________________________ 

PLZ Wohnort: ___________________________________________ 

Personalnr.: ________________________ 

  Religionspäd.     Katechetin         Pfarrer/-in 
 

Nach Rücksprache mit dem Schulbeauftragten Bernd Baran, habe ich für Frau/Herrn 

_________________________________ folgende Religionsunterrichtsstunden vertreten  

und beantrage die Erstattung meiner Mehrarbeitsstunden. 

Datum Schule(n) Klasse(n) Stunden 

    

    

    

    

    

    

    

    

Gesamt  

Falls Fahrtkosten entstanden sind, diese bitte im Antrag auf Fahrtkostenerstattung mit beachten. 

 

Datum, Unterschrift _______________________________________________ 
 
Stellungnahme des Schulbeauftragten 

 

Grund der Vertretung:     Krankheit     Fortbildung/Konferenz      __________________ 
 

______________________________ 

Bernd Baran 
Schulbeauftragter 
Evang.-Luth. Dekanatsbezirke Altdorf u. Neumarkt i.d.OPf. 
 

Weitergeleitet an das Landeskirchenamt, Referat D 2.1 


