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Associazione svizzera dei trasportatori stradali

Anmeldung zur Teilnahme am Instruktionskurs flir Ausbilder/-innen (VZV) von Lernenden als
Strassentransportfachmann/-frau (EFZ)

Personalien des Teilnehmers:

Name: Vorname:

Adresse: PLZ/Ort:

Beruf: Funktion
Geburtsdatum: Flhrerausweis C seit:

CE seit:
Angaben zum Arbeitsgeber:

Firma: Adresse:
PLZ/Ort: Verantwortlicher:
Wunschdatum; Kursort:

Wunschdatum 2 (Falls erstes Datum ausgebucht):

Hiermit bestatigen wir, dass der Teilnehmer (SVG Art. 15):

[1 das 23. Lebensjahr vollendet hat

[J mind. 3 Jahre im Besitz des Filhrerausweises der Kategorie C/CE
und fur die Kategorie B nicht mehr auf Probe ist

Bitte beachten Sie, dass zur Anmeldung die obengenannten Voraussetzungen erfllt sein missen.
Ansonsten ist eine Anmeldung zum Instruktionskurs nicht mdglich.

Datum:

Firmenstempel und Unterschrift:

Dieses Formular bitte an das Strassenverkehrsamt des jeweiligen Wohnsitzkantons
zuschicken!

Durch das Strassenverkehrsamt auszufullen (VZV Art. 20):

Guter Leumund: [1Ja [ Nein
Keine Verkehrsgefahrdung: [1Ja [ Nein
Strafregistereintrag: [1Ja [ Nein

Zugelassen zum Ausbildungskurs: [ Ja [ Nein
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