
Bitte gut leserlich ausfüllen, unterschreiben und zurücksenden. Danke! 
 
 
 
 

………………………………..……………………. …………………...…….…… 

Name, Vorname Abt. / SG / Org.-Einheit 

 

 Beamtin / Beamter 

 Arbeitnehmerin / Arbeitnehmer 

 

Empfangsbestätigung 

für meine Personalakten 
 

Hiermit bestätige ich den Empfang folgender Vorschriften und die Beachtung der sich 

daraus ergebenden Verpflichtungen: 

 
- § 42 Beamtenstatusgesetz i. V. m. § 51 Hessisches Beamtengesetz 

(Beamtinnen und Beamte) 

- § 3 Abs. 3 des Tarifvertrages für den öffentlichen Dienst des Landes Hessen 

(Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer) 

- Verwaltungsvorschrift für Beschäftigte des Landes über die Annahme von 

Belohnungen, Geschenken und sonstigen Vorteilen (StAnz. 52/2017 S. 1497) 

 
 
 
 
 

………………………….……….………..   …………..……….……… 

Unterschrift  Ort, Datum 

 

 

 

Urschriftlich an 

Hessische Lehrkräfteakademie 

  SG I.2-5 
  Wilhelmshöher Allee 64 - 66 
  34119 Kassel 

 
zur Aufnahme in die Personalakten. 


