
Anmeldung 
 

zur berufsbegleitenden Aus- bzw. Weiterbildung in der Psychotherapie. 
 
An das: 

 
Adolf-Ernst-Meyer-Institut für Psychotherapie 
– Geschäftsstelle Elke Harten – 
Rothenbaumchaussee 71 
20148 Hamburg 
 
 
 
Bitte legen Sie der Anmeldung Ihren tabellarischen Lebenslauf und ein Passfoto bei.  
Nach Aufnahme in die Weiterbildung benötigen wir eine beglaubigte Kopie Ihrer 
Approbationsurkunde (Ärzte) bzw. ihres Diplomzeugnisses. 
 
 
Name: ______________   Vorname:  ______________   Titel: ______________ 

 

Geburtsdatum:______________  Staatsangehörigkeit: _________________ 

 

Anschrift (privat): _________________________________________________ 

Adresse:   _________________________________________________ 

Telefon/ Handy:  _________________________________________________ 

E-Mail-Adresse: _________________________________________________ 

Anschrift (dienstlich):  _________________________________________________ 

Telefon/ Handy:   _________________________________________________ 

 

Approbation (Arzt) vom:______________  Psychologie-Diplom vom:___________ 

 

 Ich möchte am Institut einen definierten Teil der psychotherapeutischen Qualifikation 
zum Erwerb der Gebietsbezeichnung „Psychiatrie und Psychotherapie“ erwerben  

 
 Ich möchte am Institut einen definierten Teil der psychotherapeutischen Qualifikation 

zum Erwerb der Gebietsbezeichnung „Psychotherapeutische Medizin“ erwerben 
 

 Ich strebe die „fachgebundene Psychotherapie“ an 
 

 Ich strebe die Ausbildung zum Psychologischen Psychotherapeuten an. 
 
 
 
Datum:__________________  Unterschrift:___________________________________ 

 
 


