Absender: Ort, Datum

Oberlandesgericht Dresden
Referat VII.2

Schlo3platz 1

01067 Dresden

Aktenzeichen: OLG-VII.2-E320/2/3

Bestimmung eines Termins zur Eintragung der Berufstragereigenschaft im SAFE-
Verzeichnisdienst fur beeidigte Dolmetscher und Ubersetzer

Es wird um Bestimmung eines Termins zur Eintragung der Berufstragereigenschaft

.beeidigte Dolmetscherin oder._Ubersetzerin“ bzw.
Lbeeidigter Dolmetscher oder Ubersetzer”

im SAFE-Verzeichnisdienst ersucht. Die Berufstragereigenschaft soll fir das folgende
registrierte Postfach eingetragen werden:

1. Angaben zur Person

Name* Vorname*
ggf.

Adresse* geschaftliche
Adresse

Telefon E-Mail

2. Angaben zum eingerichteten Postfach

SAFE-ID des Postfachs*

Postfachstatus* freigeschaltet noch nicht freigeschaltet;
Identitatsnachweis
ausstehend

Kennzifferprafix

,Dolmetscher/Ubersetzer*
und Bundesland
eingetragen*

gewinschte
Berufstragereigenschaft*
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Ort, Datum* Name oder Unterschrift*

Hinweise:

1. Dieses Formular muss eigenh&ndig unterschrieben werden.

2. Bei Feldern, die mit einem * gekennzeichnet sind, handelt es sich um Pflichtfelder.

3. Das ausgeflllte und unterschriebene Formular ist postalisch an das Oberlandesgericht
Dresden zu versenden. Ein elektronischer Versand per E-Mail ist auf Grund der Vorgaben
zum Schutz Ihrer personenbezogenen Daten ausgeschlossen.

4. Nach Eingang des Ersuchens werden Sie bezuglich einer Terminvereinbarung kontaktiert.

Aus diesem Grund wird unter 1. um Angabe einer Telefonnummer oder E-Mail-Adresse
gebeten.
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