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Antrag auf Sonderformen der Arbeit 

Name, Vorname: 

Woche: 

Mo Di Mi Do Fr Sa So Gesamt
(Std:Min)

Arbeit an Samstagen 
in d. Zeit v. 13-20 Uhr 

Arbeit an Samstagen 
in d. Zeit v. 20-21 Uhr 

Nachtarbeit in d. Zeit 
v. 21-6 Uhr

Arbeit an Sonntagen 

Überstunden mit 
Freizeitausgleich 

Überstunden ohne 
Freizeitausgleich 

Arbeit an Heiligabend 
und Silvester 

Arbeit an Feiertagen 
mit Freizeitausgleich 

Arbeit an Feiertagen 
ohne Freizeitausgleich 

Rufbereitschaft  

Zuschläge für 
Schmutz, Gefahren 
und Erschwernisse, 
auch Transporte, 
ausführlichen 
Nachweis bitte auf 
der Rückseite führen 
Datum/Unterschrift Beschäftige/r: 

Datum/Unterschrift Vorgesetzte/r: 
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Datum Beschreibung der Tätigkeit 
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