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TEILZEITBESCHÄFTIGUNG MIT VEREINBARUNG VON MEHRARBEIT 
MUSTERVEREINBARUNG 

 

Herr / Frau ................................................................................................................................................ 

wohnhaft: ................................................................................................................................................. 

wird bei der Firma: ................................................................................................................................... 

als teilzeitbeschäftigte(r) Dienstnehmer(in) beschäftigt. 

Das Dienstverhältnis beginnt am: ............................................................. 

 

1) Ausmaß der Arbeitszeit 

Die Gesamtarbeitszeit pro Woche beträgt ...............Stunden*) 

In der Woche von ............. bis ............. beträgt die Gesamtarbeitszeit ............. Stunden *) 

In der Woche von ............. bis ............. beträgt die Gesamtarbeitszeit ............. Stunden *) 

Der (die) Unterzeichnete verpflichtet sich, im Rahmen der gesetzlichen Voraussetzungen (§ 19 d 

AZG) auf Verlangen Mehrarbeitsstunden zu leisten. 

 

2) Lage der Arbeitszeit 

Die Arbeitszeit gem. Punkt 1 wird wie folgt auf die einzelnen Wochentage aufgeteilt: 

Montag von .............. bis .............. 

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

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

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

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

Samstag von .............. bis .............. 

 

Die Lage der Arbeitszeit kann im Rahmen der gesetzlichen Voraussetzungen (§ 19d AZG) auf 

Grund der betrieblichen Erfordernisse in wichtigen Fällen vom Arbeitgeber geändert werden. 

 

3) Entlohnung 

Als Entgelt für die vereinbarte Arbeitszeit gem. Punkt 1 wird ein Betrag von € .....................  

vereinbart.  

 

4) Für Mehrstunden gebührt ein Zuschlag von 16,8% *) 

Die Mehrarbeitsstunden werde im Durchschnitt der letzten 12 Monate vor Auszahlung in die 

Berechnung des UZ und WR einbezogen. *) 

Es wird folgende abweichende gleichwertige Regelung vereinbart. *) 

 

Unterschrift Arbeitgeber: 

 

Unterschrift Arbeitnehmer/Betriebsrat: 

 

Ort, Datum: 


