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4-TAGE-WOCHE 
MUSTERVEREINBARUNG 

 
 

Abgeschlossen zwischen der Geschäftsleitung der Fa. ..................................................................................... 

und dem Betriebsrat/Arbeitnehmer in ......................................................................... . 

 

1) Die Unterzeichneten sind einverstanden, dass gemäß Kollektivvertrag die tägliche Normalarbeitszeit 

auf 10 Stunden ausgedehnt wird und die Gesamtwochenarbeitzeit regelmäßig (bindend) auf 4 

zusammenhängende Tage verteilt wird. 

 

2) Die Arbeitszeit wird wie folgt festgelegt: 

 

1.Gruppe: 
Montag von ..........  bis ........ 

Dienstag von ....... bis ..... 

Mittwoch von .......  bis ..... 

Donnerstag von .......  bis ..... 

 

2. Gruppe: 
Dienstag von .......  bis ..... 

Mittwoch von .......  bis ..... 

Donnerstag von .......  bis ..... 

Freitag von .......  bis ..... 

 

3) An diesen Tagen (Pkt. 2) darf die Arbeitszeit durch Leistung von Überstunden auf bis zu 12 Stunden 

ausgedehnt werden. 

 

4) Der arbeitsfreie Tag darf nicht auf einen Feiertag fallen. 

Die Vereinbarung wird den Kollektivvertrags-Partnern zur Kenntnis gebracht. 

 

 

 

 

 

Unterschrift Arbeitgeber: 

 

Unterschrift Arbeitnehmer/Betriebsrat: 

 

Ort, Datum: 

 


