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Skema til oversigt over tandlaegelig beskaftigelse

Udfyld og medsend nedenstaende skema sammen med den kraevede dokumentation til Styrelsen for Patientsikkerhed, Islands Brygge 67, 2300
Kgbenhavn S.

Skemaet udfyldes som fglgende:

* Kronologisk opstilling af alle anszettelser fra fgrste introduktionsforlgb til gennemfgrt hoveduddannelse:
* For anseettelser, der indgar som led i introduktions- eller hoveduddannelsen, anfgres
* Perioder med deltidsansaettelse (med anfgrsel af ugentligt timetal)
* Perioder med orlov, leengere sygeperioder og graviditetsorlov
» Evt. meritoverfgrte stillinger

Med indsendelsen af oversigten bekrzefter du, at du ikke har haft sygefravaer mv. der overstiger 10 % af ansaettelsestiden i det enkelte
uddannelseselement i introduktions- eller hoveduddannelsen.

Ifplge straffelovens § 163 er det strafbart i retsforhold, der vedkommer det offentlige, skriftligt at afgive urigtig erkleering

Tiltradt: Dato Fratradt: Dato
Anseettelsessted Afdeling dd.mm.33aa dd.mm.33aa Antal mdr.

Dato Underskrift

01/2024
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