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Abteilung 6 - Kompetenzzentrum Bildung, Generationen und Kultur

 

Auskünfte: Fischer Melanie Definitivstellung 

Telefon: +43 (0)50 536 - 16062 

AKL – FNr.: 027/2-11 Fax: +43 (0)50 536 - 16000 

1 Seite  e-mail: melanie.fischer@ktn.gv.at  
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- die Ausführung gilt für beiderlei Geschlecht 

 

 
 

 
Name (Amtstitel): .................................................................................................................................  

SVNr. / GEB.: ...............................................................   Personalzahl: ..............................................  

Wohnadresse: ......................................................................................................................................  

Schule: .................................................................................................................................................   

 

 
 
Ich wurde im Schuljahr ................ / .................  in ein öffentlich-rechtliches Dienstverhältnis zum Land 

Kärnten übernommen. 

Nach Erfüllung der Voraussetzungen gem. § 10 LDG 1984 ersuche ich um DEFINITIVSTELLUNG meines 

provisorischen Dienstverhältnisses. 

 

 

 

       ............................................................................... 
               Unterschrift 

 

Bericht des Schulleiters gemäß § 9 Abs. 5 LDG 1984. 
Der Landeslehrer / die Landeslehrerin weist den Arbeitserfolg auf, der im Hinblick auf seine / ihre 
dienstliche Stellung zu erwarten ist. 
 
 
 
 
 
    ............................................................................. 
             Stempel und Unterschrift des Leiters/der Leiterin 
 
 
zur Kenntnis genommen: 
 
 
 
 
........................................................ 
      prov. Landeslehrer/Landeslehrerin 
 
 
 
 
 
Im Dienstwege weitergeleitet 
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