
 

 

Notenblatt Leistungsnachweise 

 
 
 
Name, Vorname der Absolventin/des Absolventen: __________________________________ 
 
 
Datum der Prüfung: ____________________________________________________________ 
 
 
Note Technikenprüfung Extremitäten: ______________________________________________ 
 
 
Note Technikenprüfung Wirbelsäule: ______________________________________________ 
 
 

Portfolio (CR und CP):   bestanden   nicht bestanden 
______________________________________________________________________________ 
 
 
 
Ort und Datum: _______________________________________________________________ 
 
 
 
Die Prüferin/Der Prüfer: ________________________________________________________ 
 
____________________________________________________________________________ 
 
Bei einer Anmeldung für das CAS Klinische Expertise in Muskuloskelettaler Physiotherapie der 
ZHAW, Departement Gesundheit, muss dieses Notenblatt ausgefüllt und zusammen mit der Ab-
schlussbestätigung von IMTA oder GAMT sowie der Portfoliobeurteilung der ZHAW, Departe-
ment Gesundheit, eingereicht werden (keine einzelnen Kursbestätigungen schicken). 
 
Gültigkeit: 5 Jahre ab Datum der Prüfung. 
 
____________________________________________________________________________ 
 
Bei Anmeldung für das CAS Klinische Expertise in Muskuloskelettaler Physiotherapie: 
 
Die Qualitätskontrolle der Unterlagen wurde erfolgreich durchgeführt. 
 
 
Winterthur, 
Datum: _______________  Die/Der ZHAW-Verantwortliche: _____________________ 
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