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1 Befristung vorläufig bis maximal 1 Jahr 

2 Wenige Worte, z.B.: Lehrbeauftragter / Projektmitarbeiter / Promovend / etc. 

* Pflichtfelder 

IT Servicezentrum Universität Kassel 
Mönchebergstraße 11 D-34125 

 

IT Servicezentrum 

Universität Kassel 

Mönchebergstraße 11 

D-34125 Kassel 

 Ich verpflichte mich, die Benutzerordnung des IT Servicezentrums, die einschlägigen rechtlichen Bestimmungen zum 

Datenschutz (http://uni-kassel.de/intranet/themen/arbeitsplatz-u-personal/am-arbeitsplatz/datenschutz.html), die 

Urheber- und Lizenzrechte der verwendeten Medien (Text, Bild, Ton) zu beachten und einzuhalten. 

Der Antrag kann nur bearbeitet werden, wenn beide Unterschriften geleistet wurden 

Bearbeitung IT Servicezentrum 

UniAccount Aktivierungscode  Befristung 

 

Datum Unterschrift 

 

Antragsteller  

Anrede (Herr / Frau)* Titel Name, Vorname* 

Dienstanschrift (Standort, Gebäude, Etage, Raum) 

E-Mail ( @uni-kassel.de) Telefon 

Funktion 2 Geburtsdatum* 

Fachbereich / Institut / Fachgebiet / Lehrstuhl / Einrichtung / Abteilung / Gruppe Personalnummer  Arbeitsvertrag ab 

Kostenstellenverantwortliche(r) / Vorgesetzte(r) Kostenstelle 

Datum Unterschrift Antragsteller / Antragstellerin 

 

Datum Name, Vorname  Kostenstellenverantwortliche(r) / Vorgesetzte(r) Unterschrift Kostenstellenverantwortliche(r) / Vorgesetzte(r) 

http://uni-kassel.de/intranet/themen/arbeitsplatz-u-personal/am-arbeitsplatz/datenschutz.html
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