
Stundenmeldung für studentische/wissenschaftliche Hilfskräfte 
 
 
 

Diese Bestätigung ist unverzüglich nach Beendigung des Vertragszeitraumes   
im Dezernat Personal abzugeben!!!  

 
 
 
______________________ 
Bereich 
 
 
 
 
 
An das 
Dezernat Personal 
 
 
 
 
 
 
Die studentische/wissenschaftliche Hilfskraft 
 
 

____________________________________ 
       Name, Vorname 

 
 
 
hat im Vertragszeitraum vom ____________________      bis     ____________________ 
 
 
 
 

 die vereinbarte Stundenzahl (insgesamt _______ Std.) abgeleistet. 
 
 

 abweichend von der vertraglichen Vereinbarung nur  ________ Stunden abgeleistet.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
_______________________________              ________________________________ 
Datum, Unterschrift des Betreuers/der Datum, Sachlich und rechnerisch richtig 
Betreuerin (Bereich) (Dezernat Personal)    
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