Croix-Rouge suisse
Schweizerisches Rotes Kreuz
Croce Rossa Svizzera

Antrag fur eine Registrierungsbescheinigung

Personalien

|:| Frau |:| Herr |:| X

Name

Vorname

Ledigname
Geburtsdatum

Nationalitat

Adresse
PLZ / Ort
E-Mail

Telefon

Berufstitel

|:| Ich habe meine Ausbildung in der Schweiz absolviert

|:| Ich bin im Besitz einer gultigen Anerkennung meines im Ausland erworbenen Ausbildungs-
abschlusses

Bitte geben Sie an, in welcher Sprache Sie die gewlinschte Bescheinigung bendtigen:
|:| Deutsch |:| Franzosisch |:| Italienisch |:| Englisch

In welchem Staat mochten Sie Ilhren Beruf ausiiben?

Die Bescheinigung muss an folgende Adresse gesendet werden:
|:| Oben aufgefiihrte Privatadresse
|:|Andere Adresse:
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Croix-Rouge suisse
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Croce Rossa Svizzera

Welche der untenstehenden Bescheinigungen bendtigen Sie:

|:| Registrierungsbescheinigung/Konformititsbescheinigung' (Nachweis, dass Sie im
Register eingetragen sind) inkl. Certificate of Good Standing / Certificate of Current
Professional Status (Nachweis, dass Sie zur Berufsausiibung in der Schweiz berechtigt
sind)

Bitte senden Sie uns folgende Dokumente:

e Kopie lhres Diploms / Kopie lhrer Anerkennung

e Kopie eines giltigen Passes oder einer gultigen Identitatskarte (Vor- und Rickseite)

e Falls Inr Name nicht mehr demjenigen auf dem Diplom / auf der Anerkennung
entspricht, eine Kopie eines amtlich guiltigen Dokuments (Familienblchlein, Namens-
erklarung etc.), auf welchem sowohl |hr friiherer Name als auch Ihr aktueller Name
ersichtlich sind

o Kopien lhrer Arbeitszeugnisse der letzten 5 Jahre

e Kopie Strafregisterauszug Schweiz (nicht alter als 3 Monate)

e Unterzeichnete Erklarung (siehe Seite 3/4)

Die Kosten fiir die Registrierungsbescheinigung betragen CHF 120.- und werden in
Rechnung gestellt. Falls die Rechnungsadresse nicht der auf Seite 1/4 angegebenen
Privatadresse entsprechen sollte, bitten wir Sie, diese separat auszuweisen.

|:|Certificate of Non-Registration (wenn Sie nicht im Besitz einer Anerkennung lhres im
Ausland erworbenen Ausbildungsabschlusses sind)

Bitte senden Sie uns folgende Dokumente:

e Kopie lhrer Abschlussurkunde

o Kopie eines glltigen Passes oder einer gliltigen Identitatskarte (Vor- und Rickseite)

¢ Falls Inr Name nicht mehr demjenigen auf der Abschlussurkunde entspricht, eine
Kopie eines amtlich glltigen Dokuments (Familienbulchlein, Namenserklarung etc.),
auf welchem sowohl |hr friherer Name als auch Ihr aktueller Name ersichtlich sind

¢ Unterzeichnete Erklarung (siehe Seite 3/4)

Die Kosten fir ein Certificate of Non-Registration betragen CHF 30.- und werden in Rech-
nung gestellt. Falls die Rechnungsadresse nicht der auf Seite 1/4 angegebenen Privatad-
resse entsprechen sollte, bitten wir Sie, diese separat auszuweisen.

Hiermit bestétige ich die Richtigkeit und Vollstiandigkeit meiner aufgefiihrten Angaben.

Datum / Unterschrift

T Konformitatsbescheinigungen kénnen ausschliesslich fir Gesundheitsfachpersonen ausgestellt wer-
den, welche die Ausbildung in der Schweiz absolviert haben (Nachweis iber die Richtlinie 2005/36/EG)
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Erklarung

Hiermit erklare ich, ... (Name), dass ich in der Schweiz rechtmas-
sig zur Austibung der betreffenden Tatigkeiten zugelassen bin und dass mir die Ausibung
dieser Tatigkeiten zu diesem Zeitpunkt nicht, auch nicht voriibergehend, untersagt ist.

Zudem bescheinige ich, ..o (Name), dass mir die rechtmassige
Ausubung meiner Tatigkeit zu keinem friheren Zeitpunkt, auch nicht voriabergehend,
untersagt wurde.

Datum / Unterschrift
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Vorgehen

Bitte senden Sie uns das ausgeflllte Formular sowie die darauf aufgefiihrten Dokumente an
folgende Postadresse:

Schweizerisches Rotes Kreuz
Registrierung

Werkstrasse 18

3084 Wabern

Bei Bedarf filllt das SRK auch Formulare von Behdrden aus, soweit diese fiir die Berufsaus-
Ubung in einem Land verlangt werden, und sendet die Papiere direkt an die zustandige
Adresse.

Bei Fragen oder Unklarheiten wenden Sie sich bitte an folgende Kontaktstelle:

Schweizerisches Rotes Kreuz
Registrierung

Email: swissregistry@redcross.ch
Telefon: 058 400 45 75

Speichern li] Drucken
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