
 

Antrag auf Stellenbesetzung 
aus Haushalts- und Zweitmitteln 

MARTIN-LUTHER-

UNIVERSITÄT  

HALLE-WITTENBERG 

Abteilung 3 – Personal 

 Formular für Personalakte 

senden an: 

Martin-Luther-Universität Halle-Wittenberg über Dekanat / Abteilungs- / Einrichtungsleitung 

Abteilung 3 – Personal  

Referat 3.6 Zutreffendes bitte ausfüllen bzw. ankreuzen.  

 Unvollständige Anträge verzögern die Bearbeitung! 
Vertrauliche Personalangelegenheit! 

 

Antragsteller*in 

(Titel) Name: _____________________________________________ 

Struktureinheit: _____________________________________________ 

 

Besetzung wird beantragt für 

Kostenstelle: _______________________ Stellennummer:  _______________________ 

Arbeitszeitanteil und Entgeltgruppe (z. B. 0,5 E5):  _______________________ 

Name, Vorname Vorinhaber*in: _______________________ deren*dessen letzter Arbeitstag: _____________ 

vorgesehener Einstellungstermin: _______________________ 

Vorgesetzte*r: _______________________________________________ 

deren*dessen Stellvertreter*in: _______________________________________________ 

(wenn zutreffend) Berufungszusage vom:  _______________________ 

bei Finanzierung nicht aus Fakultätsmitteln:   Bewilligung beigefügt  BMBF-Programmpauschale 

 Projektnummer: _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Befristung bevorzugt nach: 

  WissZeitVG (Befristung zur Qualifizierung)  TzBfG 

 

Art der Beschäftigung 

 Wissenschaftliche*r Mitarbeiter*in für einen Zeitraum von: _________________________________ 

 Lehrkraft für besondere Aufgaben für einen Zeitraum von: _________________________________ 

 Beschäftigte*r mit sonstigem Befristungsgrund für einen Zeitraum von: _________________________________ 

 Vertretung  befristetes Projekt  Sonstiges 

Erläuterungen zum sachlichen Befristungsgrund (dringend erforderlich!): 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

 unbefristete*r Beschäftigte*r 

 Beamte*r 

 

Informationen zur Ausschreibung Informationen zum Einsatzbereich (§ 20 ff. IfSG) 

 Tätigkeitsdarstellung liegt bei  Tätigkeit mit Patientenkontakt 

 Ausschreibungstext (entsprechend Muster) liegt bei  Tätigkeit mit minderjährigen Personen 

 teilzeitgeeignet  nicht teilzeitgeeignet  Tätigkeit in Gemeinschaftseinrichtung 

    (KiTa, Schule etc.) 

  auf die Tätigkeit trifft nichts des oben Genannten zu 

Datum, Unterschrift Antragsteller*in 

____________, _____________________________________ 

Datum, Unterschrift budgetverantwortliche*r Dekan*in, Abteilungsleiter*in , Direktor*in  

bzw. Projektleiter*in 

 

____________, ________________________ Stempel der Einrichtung 

Stand: 19.07.2021 
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