Volkswirtschafts- und Gesundheitsdirektion

Kanton Basel-Landschaft

Kantonszahnarztin

Bahnhofstrasse 5, 4410 Liestal

GESUCH

fur die Bewilligung zur Anstellung einer stellvertretenden oder assistierenden
Medizinalperson gemass Verordnung Uber die Berufe im Gesundheitswesen vom
17. Méarz 2009 (Assistentenbewilligung)

Gesuchstellende
zahnéarztliche Praxis:

Name / Vorname der
assistierenden oder stell-
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GEDUMSAtUM: et nane s
BUrgerort:/ STAAt: e

Wohnadresse:

Datum der Arbeitsaufnahme: ... Stellenprozente: .....................

Folgende Dokumente der assistierenden oder stellvertretenden Person sollten diesem Gesuch beigelegt
werden:

e Kopie des eidgenéssischen Diploms oder der Anerkennungsbestéatigung durch das Bundesamt fiir
Gesundheit, Medizinalberufekommission (MEBEKO) in Bern

e Ggf. Kopie Promotionsurkunde (Doktortitel)

e Auszug aus dem Schweizerischen Strafregister (Original, nicht &lter als 3 Monate)

e \Wohnsitzbescheinigung der Wohngemeinde (Original, nicht &lter als 3 Monatel)

Die Uberpriifung der arbeitsrechtlichen Situation von auslandischen Zahnarztinnen / Zahnarzten bzw. das
Einholen einer Arbeitsbewilligung ist Sache der Arbeitgeber.

Die/der Unterzeichnende bestatigt hiermit, dass die eingeforderten und gemachten Angaben der Wahrheit
entsprechen. Sie/er erklart sich ferner mit der Ubermittlung allfalliger Bewilligungsakten und Informationen
von friheren Arbeitsorten an die Kantonszahnarztin einverstanden.

Unterschrift Gesuchsteller/in Ort und Datum:

Das Gesuch mit den Unterlagen ist mindestens 2 Monate vor Arbeitsaufnahme einzureichen.

! Bei Zuzug aus dem Ausland innerhalb der letzten 12 Monate, bitte auch Strafregisterauszug (Original) des Herkunftslandes
beilegen
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