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Antrag für die Gratismitgliedschaft in der ASP 

 

Zu richten an die Geschäftsstelle ASP:  

 Riedtlistrasse 8, 8006 Zürich, asp@psychotherapie.ch, Tel. 043 / 268 93 00 

 

❑ Ich bewerbe mich um die Aufnahme in die Assoziation Schweizer Psychotherapeutinnen 

und Psychotherapeuten als Gratis Mitglied (Mitgliedschaft für Psychologie Studierende) 

 

 

Anrede:  

 

Name:  Vorname:  

 

Geburtsdatum:  Heimatort/Kt.:  

 

 

Adresse Privat: 

 

Tel.:   E-Mail:  

 

Strasse:  

 

PLZ, Ort:  Kanton: 

 

 

Studium: Psychologiestudium (einschliesslich Psychopathologie) 

 

Schweizer Universität/Hochschule:  Ja    Nein  

 

Name der Universität/Hochschule:  

 

Fachrichtung(en):  

 

Studienbeginn:  Voraussichtliches Abschlussjahr:  

 

 

Warum möchten Sie unserem Berufsverband beitreten? 

 

_______________________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________________ 
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Wie haben Sie von unserem Angebot erfahren? 

 

_______________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

Mitgliederbeitrag: Es handelt sich um eine Gratis-Mitgliedschaft. 

 

 

Der Antrag um Aufnahme umfasst: 

 

1. Das ausgefüllte Antragsformular 

2. Kopie der Studienbescheinigung 

3. Kopie des Personalausweises 

 

 

 

 

 

Ich bestätige, dass die Angaben über meine Ausbildung samt Beilagen in allen Punkten der  

Wahrheit entsprechen. 

 

 

Datum: Unterschrift:  

 


