Anzeige / Beantragung von Nebentatigkeiten
fiir Professorinnen und Professoren im Beamten- bzw. im Angestelltenverhaltnis

(Name, Vorname) (Datum)

(Dienststelle) (Telefon)

l. Von lhnen zu machende Angaben:

1. Bitte beschreiben Sie kurz lhr Vorhaben unter Angabe |hrer zeitlichen Abwesenheit und des Ortes:

2. Fir wen oder fiir welche Institution méchten Sie tatig werden? Bitte nennen Sie Namen und genaue

Adresse:

3. Haben Sie vor, Einrichtungen, Material und/oder Personal der Hochschule zu verwenden?

D Nein D Ja, und zwar:

4. Dauer lhrer geplanten Tatigkeit:

Ubersteigt Ihre geplante Nebentéatigkeit im Durchschnitt des laufenden Semesters den zeitlichen
Umfang von einem Arbeitstag in der Woche oder eine Lehr- und Unterrichtstatigkeit von vier
Wochenstunden an Hochschulen oder von sechs Wochenstunden an anderen Lehreinrichtungen?

D Nein D Ja

Falls Sie die vorhergehende Frage zu 4. mit ,Ja“ beantwortet haben, ist lhr Vorhaben auf der 3. Seite
dieses Formulars ausfiihrlich zu beschreiben.

Auf die dort aufgeflihrten Punkte ist zwingend einzugehen.



*k%

Ich versichere, dass die vorstehenden Angaben vollstandig und richtig sind. Jede Anderung der
Nebentétigkeit bzw. der Inanspruchnahme werde ich umgehend und rechtzeitig mitteilen.

Ich verpflichte mich, den Auftraggeber der Nebentétigkeit Uber meine hiesige Beschaftigung zu
informieren.

Mir ist bekannt, dass ich fir die Versteuerung der aus der Nebentétigkeit erzielten Einklnfte und die
Abfiihrung von ggf. anfallenden Sozialabgaben selbst verantwortlich bin.

Berlin,

(Unterschrift der Antragstellerin / des Antragstellers )

Il. _Nur von der Fachgebietssprecherin bzw. dem Fachgebietssprecher auszufiillen:

Es wird bestatigt:

1.) Durch die Nebentatigkeit werden dienstliche Interessen nicht beeintrachtigt.

2.) Es sind keine Anhaltspunkte fir eine Beeintrachtigung der uneingeschrankten
Erflllung der hauptamtlichen Dienstpflichten durch die Ausiibung der Nebentatigkeit
erkennbar.

(Datum und Unterschrift der Fachgebietssprecherin / des Fachgebietssprechers)

lll. Nur von der Rektorin / dem Rektor auszufiillen:

1.) Ich beflirworte die geplante Tatigkeit.

2.) Im Falle einer positiven Beantwortung der Frage 1.4. bestatige ich hiermit unter
Berucksichtigung der Stellungnahme der Antragstellerin / des Antragstellers auf der
nachfolgenden dritten Seite dieses Formulars das 6ffentliche Interesse bei der Ausiibung der
geplanten Nebentatigkeit.

(Datum und Unterschrift der Rektorin / des Rektors)

IV. Weitere Bearbeitung des Antrags:

Das vollstandig ausgeflllte und von Ihnen unterschriebene Formular ist mit der Bestatigung der
Fachgebietssprecherin bzw. des Fachgebietssprechers lber die zustandige Fachgebietsverwaltung der
Rektorin / dem Rektor vorzulegen. Die zustandige Fachgebietsverwaltung tUbersendet die Anzeige bzw.
den Antrag an:

Hochschule fir Musik ,Hanns Eisler”
- ServiceCenter Personal -
Charlottenstralle 55, 10117 Berlin



Wenn Frage 4 mit ,,Ja“ beantwortet wurde, dann sind die folgenden Angaben zwingend not-
wendig:

Ausfuhrliche Beschreibung Ihres Vorhabens:

Bitte gehen Sie bei lhrer Darstellung insbesondere auf den Nutzen Ihrer Tatigkeit fir die Hochschule,
die Studierenden und die Allgemeinheit ein. Welchen kiinstlerischen oder gesellschaftlichen Beitrag
leistet lhre geplante Tatigkeit?

Bitte geben Sie auch an, wann Sie lhren Unterricht nachholen werden, sofern er infolge der geplanten
Tatigkeit nicht planmaRig stattfinden kann.

Berlin, Unterschrift Antragsteller/in:
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