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	Anfrage um Rezertifizierung laut Beschluss der Landesregierung 
Nr. 364 vom 05.04.2016 
KRANKENPFLEGEPERSONAL

	
	Richiesta di ricertificazione ai sensi della Delibera della Giunta provinciale 
n. 364 del 05.04.2016 
PERSONALE INFERMIERISTICO


	
	
	

	Die/Der Unterfertigte 
	
	
	La/il sottoscritta/o
	

	
	
	

	geboren am 
	
	
	nata/o il
	

	in 
	
	
	a 
	

	Prov. (______), und wohnhaft in 
	
	
	Prov. (______) e residente a 
	

	
	
	

	Gemeinde
	
	
	Comune
	

	Prov. (______), die/der einen Einsatz im Landes-Notfall-Dienst des folgenden Gesundheitsbezirkes ausübt:
	
	Prov. (______), attiva/o presso il Servizio di Emergenza Provinciale presso il Comprensorio sanitario di: 

	( Bozen
	
	( Bolzano

	( Meran
	
	( Merano

	( Brixen
	
	( Bressanone

	( Bruneck
	
	( Brunico

	erklärt
	
	dichiara

	mit diesem Schreiben, dass sie/er:
	
	con la presente di:

	· mindestens 20 Rettungseinsätze im Zeitraum der letzten drei Jahren _______ / _______, im territorialen Bereich abgewickelt hat;
	
	· aver svolto almeno 20 interventi di soccorso in ambito extra-ospedaliero nell’arco del triennio _______ / _______; 

	· die jährliche Aus- und Weiterbildung, wie vom Beschluss der Landesregierung Nr. 364 vom 05.04.2016 vorgesehen, besucht hat;
	
	· aver svolto la formazione continua annuale, come previsto dalla Delibera della Giunta provinciale n. 364 del 05.04.2016;

	· die entsprechende Dokumentation beilegt.
	
	· allegare la relativa documentazione.

	
	
	

	______________, den ______________
	
	______________, li ______________

	
	
	

	Unterschrift / firma

	

	__________________________________________


	···············································································································

Landes-Notfall-Dienst
Lorenz-Böhler-Straße 5 | 39100 Bozen
Tel. 0471 907566 | Fax 0471 907567

Ausbildung118@sabes.it

Sanitätsbetrieb der Autonomen Provinz Bozen

St.-Nr./MwSt.-Nr. 00773750211
	
	··············································································································

Servizio di Emergenza Provinciale
Via Lorenz Böhler, 5 | 39100 Bolzano
tel. 0471 907566 | fax 0471 907567
Formazione118@asdaa.it

Azienda Sanitaria della Provincia Autonoma di Bolzano

Cod. fisc./P. IVA 0077375021


