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Gesuch um Bewilligung einer Nebenbeschäftigung
Für Studierende der Bildungsgänge HF

[bookmark: Kontrollkästchen5]|_| während der Theorie, bitte um Weiterleitung an Abteilungsleitung/Stv. Abteilungsleitung
[bookmark: Kontrollkästchen6]|_| während der Praxis, bitte um Weiterleitung an die/den Verantwortlichen Praxis


Personalien
[bookmark: Text1]Name	     


[bookmark: Text2]Vorname	     


[bookmark: Text3]Studiengang	     



Nebenbeschäftigung
[bookmark: Text4]Arbeitsort	     


[bookmark: Text5]Kurzbeschrieb Anstellung	     


[bookmark: Text6]Beschäftigungsgrad	     


[bookmark: Text10]Anzahl Tage pro Monat	     



[bookmark: Kontrollkästchen1]Dauer der Anstellung	|_| befristet bis 	
[bookmark: Kontrollkästchen2]	|_| unbefristet




Datum des Gesuchs	Unterschrift der/des Studierenden






Von der Abteilungsleitung/Stellvertretenden Abteilungsleitung / 
der/dem Verantwortlichen Praxis auszufüllen:


Entscheid
[bookmark: Kontrollkästchen3]|_| bewilligt
[bookmark: Kontrollkästchen4]|_| nicht bewilligt

Gründe, die einer Bewilligung entgegenstehen:









Datum	Stempel/Unterschrift 
	Abteilungsleitung/Stellvertretende Abteilungsleitung /
	Verantwortliche/Verantwortlicher Praxis
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