
 

       

Präsident 
Volker Bescht 
Bundesvorstand (§26 BGB): 
Jörg Lüssem 
Thomas Mähnert 
Christian Meyer-Landrut 

Landesvorstand: 
Carsten Herde 
Dietmar Link 
Christoph Schniewind 

Regionalvorstand: 
Dr. Eric Aichinger 
Denis Papperitz 

Bank für Sozialwirtschaft 
IBAN:  
DE95 3702 0500 0004 3318 00 
BIC:  
BFSWDE33XXX 

  

 
 
Vereinsregister-Nr. 17661 B, Amtsgericht Charlottenburg, USt-IdNr.: DE 122 124 138 

 

 

   Johanniter-Unfall-Hilfe e. V. 
Regionalverband Dresden 
Geschäftsstelle Dresden 
 
Stephensonstraße 12-14 
01257 Dresden 
 
Telefon 0351 20914 0 
Telefax 0351 20914 69 
info.dresden@johanniter.de 
www.johanniter.de/dresden 
 
 
Steuer-Nr. 27/028/35402  
FA Berlin 
 

Johanniter-Unfall-Hilfe e. V., Stephensonstraße 12-14, 01257 Dresden 
  

Johanniter-Unfall-Hilfe e.V. 
Regionalverband Dresden 
Stephensonstraße 12-14 
01257 Dresden 
 
per Email: 
Bildungszentrum.dresden@johanniter.de 

  

 

 

Datum E-Mail Tel. / Fax (Durchwahl)  
 Bildungszentrum.dresden@johanniter.de -60 / -69  

Beantragung einer Zweitbescheinigung  
Sämtliche Angaben werden nur zum Beantragen der Zweitbescheinigung verwendet. Für die Beantragung 
wird eine Aufwandsgebühr in Höhe von 15,- Euro per Rechnung erhoben.  
Eine Zweitbescheinigung kann nur für Kurse aus dem Regionalverband Dresden ausgestellt werden.  
 
Nachname: _____________________________ Vorname: _______________________________  
 
Geb. Datum: __________________________  
 

weitere Angaben zum Kurs  
 
Kursart: _______________________________________________________________________  
 
Kursdatum: von: ______________________________ bis: ______________________________  
 
Kursort: __________________________________________________________________  
 
PLZ: __________________ Ort/Bezirk: _________________________________  
 

Rechnung und Zweitschrift werden in der Regel an die bei der Anmeldung hinterlegte Adresse geschickt. 
Für eine andere Anschrift, benötigen wir ein gültiges Ausweisdokument zur Verifizierung. 
 
andere Anschrift  
Firma: _________________________________________________________________________ 
 
Straße: _________________________________________________________________________  
 
PLZ: _______________ Ort/Bezirk: __________________________________________________  
 
 
Ich bestätige die Richtigkeit meiner Angabe: ___________________________________________ 

Datum / Unterschrift 


