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Antrag auf Dienstverschiebung 
 

AHV-Nr.:  ___________________________________  

Grad / Name, Vorname:  ___________________________________  

Militärische Einteilung:  ___________________________________  

Vorgesehener Dienst:  ___________________________________  

Aufbietender Kanton (DB Seite 8):  ___________________________________  

Studienadresse:  ___________________________________  

Oder Heimatadresse:  ___________________________________  

Studienjahr:  ___________________________________  

Blockkursdaten:  ___________________________________  

Examen /Termin:  ___________________________________  

Stehe für Dienste zur Verfügung von / bis:  ___________________________________  

Grund des Verschiebungsgesuches:  ___________________________________  

 _______________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________  

Der unterzeichnende Leiter Ressort Ausbildung bestätigt die Richtigkeit der obgenannten 
Prüfungsdaten / Blockkursdaten*. 

 

 Prof. Martin Schimmel 
Bern,  ______________  Leiter Ressort Ausbildung ___________________   
 
* Bei Abwesenheit (Militärdienst, Unfall, Krankheit) von mehr als einer Woche während 
eines 2-monatigen Blockkurses, verliert der obgenannte Wehrmann, Kandidat der Zahn-
medizin, den Anschluss im laufenden Jahreskurs. Es besteht keine Kompensationsmöglich-
keit. Dadurch wird das Abschlussexamen um ein ganzes Jahr hinausgeschoben. Der Ge-
suchsteller ist aus diesem Grund nach Möglichkeit während den Semesterferien (Kalender-
wochen 1 bis 4 und 21 bis 37) zur Dienstleistung aufzubieten, sofern in dieser Zeit (in die-
sen Wochen) keine Prüfungen stattfinden. 
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