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Approbation gemalf 8 3
Bundesérzteordnung (BAO)

Voraussetzungen:

e Studium der Medizin an einer wissenschaftlichen
Hochschule von mindestens sechs Jahren;

e davon mindestens acht, hochstens zwolf Monate
praktische Ausbildung im Krankenhaus oder
anderen geeigneten Einrichtungen der arztlichen

Krankenversorgung;

« arztliche Prifung im Geltungsbereich der BAO,

also arztliche Prufung in Deutschland.

oder




» abgeschlossene arztliche Ausbildung in einem
der Ubrigen Mitgliedstaaten der Europaischen
Union oder in einem anderen Vertragsstaat des
Abkommens Uber den europaischen
Wirtschaftsraum.

Die abgeschlossene arztliche Ausbildung in einem
EU-Staat gilt als Ausbildung nach der BAO.

Es erfolgt keine individuelle Priafung der
Gleichwertigkeit des Ausbildungsstandes wie bel
arztlichen Ausbildungen auf3erhalb der EU.

( Arzte mit einer Ausbildung in Drittstaaten missen
eine Kenntnisprifung ablegen)






Folgen fur die Erteillung der
Approbation/Berufserlaubnis

> Arzte mit einer Ausbildung in Deutschland erhalten nach der
Staatsprufung sofort die Approbation;

» Beginn der Weiterbildung; i. d. R. 60 Monate;
einige Fachrichtungen 72 Monate

> Arzte mit einer Ausbildung in Osterreich erhalten erst nach
Absolvierung der Turnuszeit die Approbation;

» Fur die Absolvierung der Turnuszeit in Deutschland wird eine
Berufserlaubnis als Arzt (in Weiterbildung) gemaf § 10 Absatz 5
BAO ausgestellt. Mit dieser Berufserlaubnis kann eine auRRerhalb
Deutschlands begonnene, aber noch nicht abgeschlossene
arztliche Ausbildung beendet werden.












[] Arzt/Arztin gem. § 3 BAO

Regierungsprésidium Dresden
Abteilung Tnneres, Soziales und Gesundheit/Referat 22 |_] Zahnarzt/Zahnédrztin gem. § 2 ZHG

Stauffenbergallee 2, 01099 Dresden [[] Apotheker/Apothekerin gem. § 4 BAO

Paostfach 10 06 53, 01076 Dresden

Antrag auf Approbation

(zutreffendes bitte ausfiillen bzw. ankreuzen)

Name, Vorname

Geburtsdatum Geburtsort
StraBe PLZ, Ort
Telefon dienstlich | Telefon privat E-Mail
Zukiinftiger Arbeitsort

Hiermit beantrage ich die Erteilung der Approbation.

Folgende Unterlagen liegen diesem Antrag im Original bzw. in amtlich beglaubigter
Ablichtung bei:

Nachweis iiber die Staatsangehérigkeit

£s rejcht i.d.R, eine amtiich beglaubigte Kopie des giittigen Bundespersonalausweises oder
des Reisepasses

Geburtsurkunde/Auszug aus dem Familienbuch der Eltern

Heiratsurkunde bei Namensinderung
thic/ laubigte Kopie

érztliche Bescheinigung mit folgendem Wortlaut:

»Ein Anhaltspunkt dafiir, dass Herr/Frau in gesundheitlicher Hinsicht
2zur Ausiibung des Berufes ungeeignet ist, hat sich nicht ergeben.” )
Diese Bescheinigung kann auch vom Hausarzt, jedoch nicht von einem mit dem
Antragstefler verwandten oder verschwégerten Arzt ausgestellt werden, Die
Bescheinigung darf bei Vorlage nicht dlter als 1 Monat sein.

Staatsexamen
Ausstellungsdatum

amtfich beglaubigte Kopie

Promotionsurkunde
amtlich beglaubigte Kopie

[] Zeugnis iiber die &rztliche/zahnarztliche/pharmazeutische Priifung bzw.

Ausstellungsort

Bitte beachten Sie: Die nachtrégliche Anderung von Namen, Titeln oder akademischen

Graden ist nicht moglich.

Aktueller tabellarischer, personlich unterschriebener, Lebenslauf

Fiihrungszeugnis Belegart 0,
beantragt am bei

Bitte die Adresse des Regierungsprdsidiums angeben und als Verwendungszweck

LApprobation Arzt/Zahnarzi/Apothek
seiner Vorlage bzw. Fingang des A
Monat sein,

Angaben zur Zuverlassigkeit

Hiermit erkldre ich, dass
gerichtliches Strafverfah

ker" vermerken lassen. Das Fihrungszeugnis darf bei
nirages auf Erteilung der Approbation nicht fter als 1

ich nicht vorbestraft bin und dass ein
ren oder ein staatsanwaltliches

Ermittlungsverfahren gegen mich

] nicht anhéngig ist.

[C] anhéngig ist unter dem Az.:

bei

Hinweise:

Die Antragsunterlagen kénnen
Donnerstag von 09:00 bis 11:30
Frau Schonert abgegeben wer

zugesandt oder personlich am Dienstag und
und von 13:00 bis 17:00 Uhr im Zimmer 1012 bei
den. Bei persdnlicher Abgabe eriibrigt sich die

Anfertigung amtlich beglaubigter Kopien, wenn Originale und einfache Kopien
vorgelegt werden. Fiir weitere Infos steht Thnen Frau Schénert unter der Telefon-Nr.
0351-825-2212, E-Mail silvia.scho enert@rpdd.sachsen.de zur Verfiigung.

Die Gebiihr fiir die Erteilung der
Porto.

Ort, Datum

Approbation betrégt 100,00 € zzgl. Auslagen und

Unterschrift
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tzungen 1ur die Zulas
rzt Im ampulanten







