________________________





_______________________

(Vorname Name)








(Ort, Datum)
________________________

(Straße Hausnummer)
________________________

(PLZ Ort)
________________________

(Personalnummer)
Dienststelle:

_________________________

(Name der Schule)
_________________________

(Schulanschrift)
_________________________

(PLZ Ort)
An die 

Bezirksregierung Düsseldorf

Dezernat 47.3

auf dem Dienstweg

Rücknahme des Verzichts auf meine Altersermäßigung ab dem 55. Lebensjahr
Sehr geehrte Damen und Herren, 

seit dem Schuljahr  _______________ habe ich auf meine Altersermäßigung ab dem 55. Lebensjahr verzichtet, um mir die Möglichkeit einer Altersteilzeitbeschäftigung zu bewahren. 

Ich habe mich nun jedoch entschlossen, keine Altersteilzeit zu beantragen und zeige Ihnen dieses hiermit an.

Wegen der Modalitäten der nachträglichen Gewährung der Altersermäßigungsstunden, werde ich mit meiner Schulleiterin / meinem Schulleiter eine Vereinbarung treffen.
Mit freundlichen Grüßen 

