Stand 27.01.2026

Lehrauftrag am/an

Department

Lehrstuhl/Professur/Einrichtung

Personliche Daten - Lehrpersonal

Titel, Nachname, Vorname

[ Frau
[ Herr

Anschrift (StraBe, Hausnummer, PLZ, Wohnort)

Geburtsdatum Geburtsort

Geburtsland

Staatsangehdrigkeit(en)

gof. ehemalige Staatsangehdrigkeit(en)

E-Mail’

Telefonnummer (tagstber)

Hauptberufliche Tatigkeit im 6ffentlichen Dienst

] Ich bin nicht im &ffentlichen Dienst tétig.
1 Ich bin hauptberuflich im 6ffentlichen Dienst tétig:

Beschéftigungsstelle

[0 ja, in folgendem Umfang:

[0 nein

Die durch die Lehrveranstaltung entstehende Belastung wird bei der Bemessung meiner Dienstaufgaben berticksichtigt:

Weitere Lehrauftrage

[] Ich Ube keinen weiteren Lehrauftrag aus.

[1 Ich Gibe einen weiteren Lehrauftrag bzw. weitere Lehrauftrége aus und bestitige, dass der Umfang aller von mir an
staatlichen bayerischen Hochschulen in diesem Semester ausgelibten Lehrauftrage in der Summe die Hochstgrenze

von 9 Semesterwochenstunden nicht lberschreitet.

Hochschule(n)

Umfang (SWS)

Verfassungstreue

Von dem mir Ubergebenen Verzeichnis extremistischer
oder extremistisch beeinflusster Organisationen (siehe
Fragebogen zur Prifung der Verfassungstreue) habe ich
Kenntnis genommen. Andern sich meine bereits gemach-
ten Angaben auf diesem Fragebogen bzw. haben sich
diese geéndert, verpflichte ich mich dies der Personal-
verwaltung umgehend mitzuteilen.

Dies gilt auch fiir den Fall, dass ich mit oder ohne Unter-
brechung eine weitere Lehrtatigkeit fir die Technische
Universitat Minchen ausibe. Die aktuelle Version des o. g.
Verzeichnisses ist im Dienstleistungskompass der Techni-
schen Universitat Minchen unter dem Stichwort ,Verfas-
sungstreue” zu finden.

1) ggf. zur Bereitstellung Ihrer TUM Zugangsdaten
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Ich verpflichte mich, alle Anderungen unverziiglich mit-
zuteilen, insbesondere die Ubernahme weiterer Lehr-
auftrige, die zur Uberschreitung der Hochstgrenze von
9 Semesterwochenstunden fiihren. Mit meiner Unter-
schrift erkldre ich ausdriicklich, dass meine Lehrtétig-
keit im Rahmen meines Lehrauftrags an der Techni-
schen Universitdt Miinchen (6ffentlich-rechtliches
Rechtsverhiltnis zum Freistaat Bayern) als selbststéan-
dige Tatigkeit ausgeiibt und behandelt wird. Ich stimme
zu, dass geméaB § 127 SGB IV bis zum 31. Dezember
2026 keine Versicherungs- und Beitragspflicht aufgrund
einer Beschiftigung eintritt.

Ort, Datum

Anlagen

Nur bei erstmaliger Ubernahme eines Lehrauftrags an der Technischen Universitat Miinchen bzw. die mit *
markierten Unterlagen bei einer Unterbrechung von mehr als einem Jahr einzureichen.
Fir Nicht-EU-Burger/innen ist der Aufenthaltstitel verpflichtend jedes Semester vorzulegen, sofern keine

Niederlassungserlaubnis vorliegt.

Auf die Beratungsmaoglichkeiten bei der Deutschen
Rentenversicherung (www.deutsche-
rentenversicherung.de) wurde ich hingewiesen.

Ein wirtschaftliches Abhédngigkeitsverhéltnis im Sinne
eines arbeitnehmerahnlichen Status entsteht nicht. Ich
bestéatige mit meiner Unterschrift, dass ich diese Infor-
mation und die Datenschutzhinweise gemas Art. 13
Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) zur Erhebung
und Verarbeitung von personenbezogenen Daten im
Rahmen meiner Bestellung zur/zum Honorarprofes-
sor/in, auBerplanméBigen Professor/in, Privatdozen-
ten/in oder Lehrbeauftragten, abrufbar im Dienstleis-
tungskompass unter dem Stichwort ,,Datenschutz -
Lehrpersonal“ (https://portal.mytum.de/kompass), zur
Kenntnis genommen habe.

Unterschrift

anbei

Hochschulabschlusszeugnisse in Kopie (falls vorhanden)

Promotionsurkunde (falls vorhanden)

Facharztanerkennung (falls vorhanden)

* tabellarischer Lebenslauf (formlos)

* Fragebogen zur Verfassungstreue

* Fragebogen zu Scientology

Kopie des gultigen Aufenthaltstitels mit Erlaubnis zur Arbeitsaufnahme (Nicht-EU-Burger/innen)

O onooood
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