LBV 12311 — 06/17

Baden-Wiirttemberg

LANDESAMT FUR BESOLDUNG UND VERSORGUNG

Antrag auf Trennungsgeld bei taglicher Rickkehr — Lehrkréfte

Hinweis:
Die folgenden Daten werden aufgrund der Landestrennungsgeldverordnung (LTGVO) zur Abrechnung lhres Trennungs-
geldes bendtigt. Sofern die Angaben freiwillig sind, ist dies im Vordruck vermerkt.

1. Personliche Angaben/Antragsteller/in

Zutreffendes bitte ankreuzen [X] oder ausfiillen

Name Vorname Personalnummer/Arbeitsgebiet
/DRM
[] in Ausbildung [] schwerbehindert/gleichgestellt i.S.v. § 2 Abs. 2 und 3 SGB IX
Stammdienststelle neue Dienststelle neuer Dienstort
Privatanschrift Telefon (dienstlich)

Telefon (privat) (angabe treiwilig)

1

Familienstand

] nicht verheiratet

[ ] verheiratet/eingetragene Lebenspartnerschaft
[0 gleichgestellt”

Verheirateten stehen gleich

Verwitwete

Geschiedene und Personen, deren Ehe aufgehoben oder fur nichtig erklart wurde, sofern sie der friheren Ehegattin/dem friihe-
ren Ehegatten aus der letzten Ehe zum Unterhalt verpflichtet sind

Personen, die ein Kind nicht nur voriibergehend in ihnre Wohnung aufnehmen, fur das ihnen Kindergeld zusteht (dies gilt auch
dann, wenn das Kind auf Kosten der Person anderweitig untergebracht ist und dadurch keine direkte hausliche Verbindung be-
steht)

Personen, die die Kinder ihres Lebenspartners oder friiheren Lebenspartners (bei aufgehobener Lebenspartnerschaft) in ihren
Haushalt aufgenommen haben

Personen, die eine andere Person nicht nur voriibergehend in ihre Wohnung aufgenommen haben, weil sie aus beruflichen o-
der gesundheitlichen Grinden ihrer Hilfe bedurfen (vgl. 8 40 Bundesbesoldungsgesetz)

Bitte Unterhaltspflicht und Verwandtschaftsverhéaltnis naher erlautern:

Angaben zum Deputat Wochenstunden/Beschaftigungsumfang
Gesamtdeputat/Beschéaftigungsumfang Stunden
Davon Wochenstunden an der Stammschule Stunden

Davon Wochenstundenzahl an auswatrtiger Schule/Dienststelle (Name, PLZ, Ort)

Stunden

Stunden

2. Kalendermonat

Kalendermonat
von - bis
Einsatzdienststelle (Amt, Ort)
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3. Allgemeine Angaben

Dienstliche MaRnahme (Bitte legen Sie beim ersten Antrag die Verfiigung oder Anderungsverfiigung bei.)
[] Versetzung aus dienstlichen Griinden

] Abordnung [l Teilabordnung mit wéchentlich Std./Unterrichtsstunden

[] sonstiger Anlass
Datum, zu dem die dienstliche Ma3hahme angeordnet ist
Datum, zu dem die dienstliche MalRnahme endet

Gegenuber den fur die Bewilligung des Trennungsgeldes maflgeblichen Verhaltnissen sind Anderungen (z.B.
Anderungen im Familienstand, Wohnung) eingetreten

[] nein, weiter mit Nr. 6
L1 ja, wie folgt:

Haben Sie eine Wohnung am bisherigen Wohnort, die folgende Voraussetzung erfillt?
Eine Wohnung ist eine abgeschlossene Einheit von Rdumen, welche die Fihrung eines Haushalts erméglicht, darunter
stets ein Raum mit Kiiche oder Kochgelegenheit; aulRerdem gehdren Wasserversorgung, -entsorgung und Toiletten dazu.

] nein
] ja

4. Beftérderungsmittel

Fur die taglichen Fahrten zwischen Wohnung und Dienststelle habe ich folgende Beférderungsmittel benutzt

[] regelmaRig verkehrende Beférderungsmittel

Fahrkosten von der Wohnung zum Dienstort in Héhe von EUR
(Bitte Belege Uber die von Ihnen selbst bezahlten Kosten beifiigen)

[] Ichbesitze eineBahnCard [ ] 25 [] 50 [] 100 [] 1.Klasse [] 2.Klasse
[ 1 Ich besitze das vom Land BW bezuschusste JobTicket BW. Von meinen Fahrkosten habe ich den
monatlichen Zuschuss des Landes BW zum Job Ticket BW bereits abgezogen [] ja [] nein
(] privater Pkw [] bis600ccm  [] mehr als 600 ccm

Ich habe folgenden triftigen Grund fir die Pkw-Benutzung

[] Geschéftsort mit regelm. verkehrenden Beférderungsmitteln nicht oder nur schwer erreichbar
[1 Schwerbehindert/Gleichgestellt i.S.v. § 2 Abs. 2 und 3 SGB IX

[1 Mitnahme von weiteren Trennungsgeldberechtigten - falls ja, bitte Namen und Datum angeben

[] Mitnahme Diensthund

[] Sonstiger triftiger Grund liegt vor (bitte erlautern)
Tagliche Fahrstrecke (einfach) km
Von nach

] Ich bin im Pkw einer anderen Person mitgefahren- bitte Namen der Person und Datum angeben
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5. Weitere Angaben

5.1 Angabe zu den bisherigen Fahrtkosten

Die zurtickzulegende einfache Strecke zwischen Wohnung und bisheriger Dienststatte betragt km.

Falls Ihnen fir die Fahrten zwischen Wohnung und bisheriger Dienststatte tiblicherweise keine Aufwendungen

entstanden sind, erlautern Sie dies bitte unter Nr. 8 (Bemerkungen).

5.2 Angabe zum Verpflegungszuschuss
Abwesenheitszeit von der Wohnung an der neuen Dienststelle:

Ich verlasse meine Wohnung* um Uhr.
Ich kehre an meine Wohnung* zurtick um Uhr.
Meine tagliche Fahrzeit betragt hin und zurtick Stunden

bei tatsachlicher Benutzung

[] regelméaRig verkehrender Beférderungsmittel

[ ] des privaten Pkw ohne Vorliegen triftiger Griinde
[] des privaten Pkw bei Vorliegen triftiger Griinde

Minuten
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6. Tagesnachweis
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Der private Pkw wurde an

Tagen benutzt.?

Erlauterungen zum Tagesnachweis:

H Verpflegungszuschusstage sind die Arbeitstage mit einer mehr als 11-stiindigen notwendigen Abwesenheit von der
Wohnung. Darunter fallen jedoch nicht die Tage, an denen Sie einen Anspruch auf Tagegeld anlasslich einer Dienstreise
oder unentgeltlichen Verpflegung erhalten. In diesem Fall fullen Sie bitte ,Spalte ¢) und d) aus.
2 Wenn Sie auRRer dem privaten PKW noch weitere Beférderungsmittel benutzt haben, geben Sie bitte die Tage der PKW-

Benutzung unter 8. Bemerkungen an.
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7. Bitte nur dann ausflllen, wenn die Umzugskostenvergitung zugesagt worden ist!

Sind Sie nach wir vor uneingeschrankt umzugswillig?
L] ja

] nein, seit

Sind Sie aus einem zwingenden personlichen Grund am Umzug gehindert?
[] ja, bitte machen Sie nahere Angaben (ggf. auf einem gesonderten Blatt)

] nein

Haben Sie sich fortgesetzt um eine angemessene Wohnung am neuen Dienstort einschlieRlich seines Ein-
zugsgebiets bemiht und dabei alle zumutbaren Méglichkeiten zum Erlangen einer Wohnung — auch auf dem
freien Wohnungsmarkt — ausgenutzt?

L] ja

[ 1 nein, seit

Mir ist bekannt, dass ich verpflichtet bin, der fiir die Bewilligung des Trennungsgeldes zusténdigen
Stelle meine Wohnungsbemiihungen fortwahrend durch Vorlage der entsprechenden Bescheinigun-
gen im Einzelnen nachzuweisen und dass ein diesbezligliches Versaumnis die Einstellung der Tren-
nungsgeldzahlungen zur Folge hat.

Ich habe eine Wohnung gemietet
zum (Datum)
in (PLZ, Ort)

Die gemietete Wohnung konnte aus folgenden zwingenden Griinden nicht sofort, sondern erst spater bezo-
gen werden.

8. Bemerkungen

Verpflichtungserklérung

Ich versichere, dass meine Angaben richtig und vollstandig sind.
Fir die geltend gemachten Aufwendungen wurde bisher kein Trennungsgeld beantragt und/oder abgerechnet.

Datum, Unterschrift Antragsteller/in

Uber die Reisestelle lhrer Dienststelle

An das

Landesamt fir Besoldung und
Versorgung Baden-Wirttemberg
70730 Fellbach
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Nur von der Dienststelle auszufullen!

9. Angaben zu personalrechtlichen Mal3Bhahmen

1. Abordnung mit mehr als 50 % des Lehrauftragsumfangs mit Zusage der Umzugskostenvergitung
L ja
[] nein

2. Abordnung mit mehr als 50 % des Lehrauftragsumfangs ohne Zusage der Umzugskostenverguitung
L] ja
] nein

3. Abordnung mit bis zu 50 % des Lehrauftragsumfangs.
L] ja
] nein

Sachlich richtig:

[ G

Unterschrift der/des Verantwortlichen bei der Dienststelle

10. Angaben Kontierungsdaten fur Abrechnungsstelle LBV

Das zu zahlende Trennungsgeld soll unter den folgenden Kontierungsdaten gebucht werden:

Finanzstelle

Finanzposition

Kostenstelle

Auftragsnummer

Kontierung Projekt (PSP-Element)

Sachkonto der Hauptbuchhaltung

Buchungskreis

Drucken

Datum und Unterschrift der/des Verantwortlichen bei der Dienststelle

Speichern
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