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Ansuchen um Gewährung einer Pflegefreistellung 

An die 
Personalabteilung 
h i e r 

Eingangsstempel Personalabteilung 

Ich bitte um die Gewährung einer  Pflegefreistellung

Ich erkläre, dass die von mir beantragte Pflegefreistellung der notwendigen Pflege meines (meiner) im 
gemeinsamen Haushalt lebenden erkrankten (verunglückten) Angehörigen gedient hat.            
  
  
Eine andere Pflegeperson stand nicht zur Verfügung. Mir ist bekannt, dass unwahre Angaben disziplinäre, 
dienst- und besoldungsrechtliche sowie strafrechtliche Folgen nach sich ziehen können. 
Anlage: 
Ärztliches Attest der Pflegebedürftigkeit (Original) 
 

Vidierungsvermerk der/des unmittelbaren Vorgesetzten: 
  
  
Datum,         ........................................................................................  

Unterschrift und Stempel der/des Dienstvorgesetzten

Hinweis: Sollten Sie innerhalb 1 Monats ab Antragsstellung keine Verständigung erhalten, wurde dem obigen Ansuchen 
entsprochen. Für die Zeit der Pflegefreistellung behalten Sie Anspruch auf die vollen Bezüge.  

Nur von der Abteilung Personalverwaltung auszufüllen: 

Prüfung auf Gebührlichkeit erfolgte am .......................... 
Für die Abteilungsleiterin 

Vorname, Familienname, Titel:

Dienstrecht. Stellung (z. B. VAss., Univ.-Ass., ...):

Dept., Inst., Klinik, Sektion, Abteilung:

Innsbruck, am:

für die Zeit von bis einschließlich

Name (Angehörige/r):

Antragsteller/AntragstellerinDatum
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Ich bitte um die Gewährung einer  Pflegefreistellung
Ich erkläre, dass die von mir beantragte Pflegefreistellung der notwendigen Pflege meines (meiner) imgemeinsamen Haushalt lebenden erkrankten (verunglückten) Angehörigen gedient hat.           
 
 
Eine andere Pflegeperson stand nicht zur Verfügung. Mir ist bekannt, dass unwahre Angaben disziplinäre, dienst- und besoldungsrechtliche sowie strafrechtliche Folgen nach sich ziehen können. 
Anlage:
Ärztliches Attest der Pflegebedürftigkeit (Original)
 

  Vidierungsvermerk der/des unmittelbaren Vorgesetzten: 
 
 
Datum,         
 ........................................................................................  
Unterschrift und Stempel der/des Dienstvorgesetzten
Hinweis: Sollten Sie innerhalb 1 Monats ab Antragsstellung keine Verständigung erhalten, wurde dem obigen Ansuchen 

  entsprochen. Für die Zeit der Pflegefreistellung behalten Sie Anspruch auf die vollen Bezüge.   
Nur von der Abteilung Personalverwaltung auszufüllen: 
Prüfung auf Gebührlichkeit erfolgte am .......................... 
Für die Abteilungsleiterin 
Antragsteller/Antragstellerin
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