
HESSISCHE  JUGENDFEUERWEHR 
‐Geschäftsstelle‐ 
Umgehungsstraße 15 
 
35043 Marburg‐Cappel 
 
 
Freistellung nach dem Hessischen Kinder‐ und Jugendhilfegesetz (HKJGB) 
Vierter Teil: Ehrenamt in der Jugendarbeit in der Fassung vom 18. Dezember 2006  
(GVBl. I S. 698) 
 
 

A N T R A G     (Stand: 01/10) 
 
Hiermit melde ich auf der Grundlage des o. g. Gesetzes für 

Herrn/Frau  ________________________________________   geb. am _________________ 

Wohnhaft ___________________________________________________________________ 

                   Straße, PLZ, Wohnort  

Für die Zeit vom _____________________ bis _____________________ 

beantragte Freistellung _________ nur Arbeitstage (ohne Wochenenden/Feiertage….) 

Arbeitgeber: _________________________________________________________________ 

                        Firma, Straße, PLZ, Ort 

                        _________________________________________________________________ 

                        Tel.‐Nr. AG: _________________ Berufsbezeichnung: _____________________ 

Zweigstelle: _________________________________________________________________ 

                       Firma, Straße, PLZ, Ort 

                       _________________________________________________________________ 

eine Freistellung an. 

Art des Unternehmens/Arbeitergeber:   (zutreffendes bitte ankreuzen) 

o privat 
o öffentlich 
o kirchlich                                                                                         (bitte wenden) 



Art der Veranstaltung:   (zutreffendes bitte ankreuzen) 

o Freizeit 

o Zeltlager 

o Ausbildungskurs/Lehrgang 

o Tagung/Seminar  

Funktion:  (zutreffendes bitte ankreuzen) 

Der/die Antragsteller/in übt bei der o. g. Maßnahme folgende Funktion aus: 

o Jugendleiter/in 

o Pädagogische/r Mitarbeiter/in 

o Betreuer/in 

o Helfer/in 

o Teilnehmer/in   (nur bei Lehrgängen/Seminaren u. ä.) 

Veranstalter de Maßnahme: 

Verband, Institution, usw. ______________________________________________________ 

Straße, Hausnummer:        ______________________________________________________ 

PLZ, Ort:                                ______________________________________________________ 

Telefon:                                 ______________________________________________________ 

Veranstaltungsort:              ______________________________________________________ 

 

Unterschrift __________________________    den, _________________________ 

 

Anmerkung:  Nur vollständig ausgefüllte Anträge können bearbeitet werden! 

Anlage: Kopie der JULEICA beifügen! 


