
JV 102 Nebentätigkeit – Antrag/Anzeige (3.25) JV 102 Nebentätigkeit – Antrag/Anzeige (3.25)

Vornamen Name, Amts-/Dienstbezeichnung Datum

Dienststelle (bei Rechtsreferendaren/Rechtsreferendarinnen: Anschrift) Telefon Nebenstelle

Nebentätigkeit

Anlage(n)

Ich bitte um Genehmigung folgender Nebentätigkeit: 
(nähere Angaben unter Nr. 1 bis 8)

Ich zeige folgende Tätigkeiten an (öffentliches Ehrenamt, unentgeltliche Führung der 
Vormundschaft, Betreuung oder Pflegschaft für Angehörige):
(nähere Angaben unter Nr. 1)

Ich zeige folgende entgeltliche Tätigkeit an (bei Arbeitnehmern): 
(nähere Angaben unter Nr. 1 bis 8)

Ich bitte um Verlängerung der Genehmigung vom:
(nähere Angaben unter Nr. 8)

Änderungsanzeige (s. Nr. 8) zur Anzeige/Genehmigung vom:
(nähere Angaben unter Nr. 1 bis 8)

Beendigungsanzeige (s. Nr. 8) zur Anzeige/Genehmigung vom:
(nähere Angaben unter Nr. 8)

1. Art der Tätigkeit

2. Auftraggeber als Arbeitgeber oder bei selbständiger Tätigkeit 
(ggf. auch ein vom Auftraggeber abweichender Empfänger der Dienstleistung)

Zutreffendes bitte ankreuzen oder ausfüllen!



3. Umfang
(Zeitaufwand z. B. Stunden je Woche oder Gesamtwert, bei ungleichmäßigem Zeitaufwand die 
durchschnittliche Belastung im Kalendervierteljahr, Vor- und Nachbereitungszeiten, Reisezeiten im 
Zusammenhang mit der Tätigkeit)

Die Tätigkeit wird ausgeübt

während der Arbeitszeit oder Kernzeit*)

am
von/bis Uhr
von/bis Uhr

im Umfang von wöchentlich Stunden

außerhalb der Arbeitszeit oder Kernzeit*)

am
von/bis Uhr
von/bis Uhr

im Umfang von wöchentlich Stunden

*)bei Richtern / Richterinnen:
Regelmäßige Arbeitszeit oder Kernzeit bei dem jeweiligen Gericht

Für die Dauer der Nebentätigkeit werde ich Urlaub/Arbeitszeitverkürzung/
Arbeitszeitausgleich beantragen.

4. Dauer mit Datumsangaben
(in der Zeit von bis , einmalig, wiederkehrend, regelmäßig, unregelmäßig, 
befristet, unbefristet)

5. (Voraussichtliche) Vergütung einschl. geldwerter Vorteil und 
Abrechnungszeitraum
(z. B. einmalig, monatlich)

6. Angaben zu weiteren genehmigungspflichtigen Nebentätigkeiten nach Art und 
Umfang wie bei Nrn. 1 bis 5, ggf. Bezugnahme auf eine Anzeige oder 
Genehmigung
(Angaben zu genehmigungsfreien Nebentätigkeiten nur auf besondere Anforderungen)

7. Einrichtungen, Personal oder Material des Dienstherrn/Arbeitgebers

nehme ich nicht in Anspruch.
möchte ich in Anspruch nehmen (nähere Angaben s. Beiblatt).

8. Sonstige Angaben
(z.B. erforderliche ergänzende Angaben bei Testamentsvollstreckung u. ä., bei Schiedsverfahren, zu 
dienstlichem/öffentlichem/wissenschaftlichem Interesse, bei Verlängerungsantrag, bei 
Beendigungsanzeige)
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