UNIVERSITAT GREIFSWALD
Wissen lockt. Seit 1456

Nachweis uber die Anzahl der Horer*innen in den ersten beiden

Lehrveranstaltungen

(gem. Nr. 4.3. der Lehrauftragsrichtlinie vom 09.01.2003)

Hinweis: Bitte senden Sie den Nachweis Uber die Anzahl der Hérer*innen zunachst an die Einrichtung/
Institut der Universitat Greifswald, fur die Sie die Lehrveranstaltung gehalten haben.

Name, Vorname der/des Lehrbeauftragten:

Bezeichnung der Lehrveranstaltung:

Semester:

am Institut/ Einrichtung:

Beginn und Ende
(Uhrzeit)

Anzahl der anwesenden
Horer*innen

Tag der ersten
Lehrveranstaltung (Datum)

Tag der zweiten
Lehrveranstaltung (Datum)

Hiermit bestatige ich die Richtigkeit der Angaben.

Ort, Datum Ort, Datum

zur Kenntnis genommen:

Unterschrift des Lehrbeauftragten Unterschrift Direktor*in des Instituts/ der Einrichtung

Bitte unverzuglich nach der zweiten Lehrveranstaltung zurlck an:

Universitat Greifswald
Referat Personal
Domstrale 14

17489 Greifswald
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