
	
	

	

 
Nicht handgeschrieben reinschreiben, ordentlicher Briefkopf! 
 
 
Briefkopf Selbsterfahrungstherapeut:in       Beleg Nr. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Bestätigung der Einzel - Selbsterfahrung 
 
 
 
 
Vorname, Nachname Geburtsdatum, Wohnort   
 
 
 
Hat vom  ….    bis ….      Anzahl Einheiten (z.B. 10 Sitzungen à 45 Minuten) 
 
Einzel-Selbsterfahrung absolviert.  
 
 
 
 
 
 
 
Ort und Datum 
 
 
 
Unterschrift Selbsterfahrungstherapeut:in (inkl. Titel in Psychotherpie) 
 
 


