
Antrag 
(Siehe auch Erläuterungen auf der Rückseite!)  

Name:   _________________________________________________ 

Anschrift:  _________________________________________________ 

Derzeitiger Arbeitgeber: _________________________________________________ 

_________________________________________________ 

  

Hiermit beantrage ich die Anerkennung der folgenden Zeiten als: 

☐ Entgeltrelevante Zeit (§27 KDO) 

☐ Erweiterte Beschäftigungszeit (Beschäftigungszeiten bei anderen Arbeitgebern der EKHN; im Rah-
men der Berechnung des Krankengeldzuschusses, der Wartezeit im Rahmen eines Sonderurlaubs 
und zur Berechnung des Zusatzurlaubs bei Jubiläen (§§ 43, 49 und 50 KDO) anzuerkennen. Eine 
Rückwirkung ist ausgeschlossen.) 

  

Arbeitgeber Tätigkeit Von (TT.MM.JJJJ) Bis (TT.MM.JJJJ) 

    

    

    

  

Darin enthalten Zeiträume für Sonderurlaub oder Elternzeit      

Sonderurlaub Elternzeit Von (TT.MM.JJJJ) Bis (TT.MM.JJJJ) 

    

    

  

Für die Beantragung der erweiterten Beschäftigungszeit sind Nachweise der Beschäftigungsverhält-

nisse beigefügt.  

 

__________________________________      

Unterschrift Anstellungsträger (Beschluss nicht nötig.)            Dienstsiegel  

 

__________________________________        ___________________ 

Unterschrift Mitarbeiter/in           Datum 



Kirchliche Dienstvertragsordnung 
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