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HINWEIS: 
Aus Gründen der leichteren Lesbarkeit wird in der vorliegenden Broschüre die männliche 
Sprachform bei personenbezogenen Substantiven und Pronomen verwendet. Dies impliziert 
jedoch keine Benachteiligung eines anderen Geschlechts, sondern soll im Sinne der sprachlichen 
Vereinfachung als geschlechtsneutral zu verstehen sein. 



2 

Einführung 

Die in dieser Broschüre dargestellten Regelungen/Hinweise sind für alle Ärzte bestimmt, die 
nicht durch besondere Verfahren an der Behandlung von Arbeitsunfallverletzten beteiligt sind. 

Sie gelten nicht für: 

• Durchgangsärzte
• Handchirurgen (Beteiligung nach § 37 Abs. 3 Vertrag Ärzte/Unfallversicherungsträger)

• Augenärzte
• HNO-Ärzte
• Hautärzte

Die Broschüre soll erste Hinweise geben, was bei Patienten zu beachten ist die Ihre 
Praxis/Ambulanz aufsuchen und angeben, dass sie einen Arbeitsunfall erlitten haben. 

Wir haben versucht, die wichtigsten Informationen kompakt zusammenzufassen und Ihnen 
Hinweise zu geben, wo Sie weitergehende Informationen finden. 

Sollten Sie unter den angegebenen Quellen nicht die nötigen Informationen finden, können Sie 
natürlich den zuständigen Unfallversicherungsträger oder den Landesverband der DGUV 
kontaktieren, der für Ihr Bundesland zuständig ist. 
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einen Unfall  

bei einer 
versicherten Tätigkeit 

mit einem Gesundheits-
schaden erleidet oder 
getötet wird. 

versicherte Person nach 
§§ 2, 3 und 6 des 
Sozialgesetzbuches VII 
(SGB VII)  

 

•  

Was ist ein Arbeitsunfall? 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ein Arbeitsunfall liegt nicht vor, wenn eine der aufgeführten Voraussetzungen fehlt! 
  

Ein Arbeitsunfall liegt 
vor, wenn eine 

Grundsätzlich alle Arbeitnehmer, bestimmte Gruppen von 
Selbstständigen, Kindergartenkinder, Schüler und Studenten, 
Teilnehmer an Rehabilitationsmaßnahmen etc. ... 

Nicht versichert nach § 4 SGB VII:  Beamte und ihnen gleich-  
gestellte Personen im Rahmen ihrer dienstlichen Tätigkeit.  

Die betriebliche Tätigkeit, Besuch des Kindergartens, der Schule 
und Hochschule, Weg nach und von dem Ort der Tätigkeit. 

z.B. Prellung, Quetschung, Zerrung, aber auch Beschädigung 
oder Verlust eines Hilfsmittels. 

Beispiele 

Zeitlich begrenztes, plötzlich von außen auf den Körper 
einwirkendes Ereignis (z.B. Sturz, Schlag ...). 
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 Beispiele 
 

Arbeitsunfall: kein Arbeitsunfall: 

versicherte 
Person 

Ein Schlosser keine versicherte 
Person 

Ein Polizeibeamter  
regelt den Verkehr, er wird dabei  
angefahren und bricht sich ein Bein. 
 

versicherte 
Tätigkeit 

arbeitet im Betrieb an 
einem Werkstück, 

keine versicherte 
Tätigkeit 

Ein Schlosser verletzt sich im Betrieb an einer 
Schleifmaschine bei einer Arbeit, die er für sich 
selbst privat verrichtet. 
 

Unfall er klemmt sich hierbei den 
Finger an einer Maschine 
ein, 

kein Unfall Während der betrieblichen Tätigkeit tritt ohne 
äußere Einwirkung ein Bandscheibenschaden 
auf. 
 

Körperschaden der Finger wird gequetscht 
und blutet. 

kein Körperschaden Ein Schlosser rutscht bei seiner Arbeit aus und 
fällt gegen eine Maschine, ohne sich zu 
verletzen. 

 
Versicherte Tätigkeit ist auch: 
 
1. Das Zurücklegen des mit der versicherten Tätigkeit zusammenhängenden Weges nach und 

von dem Ort der Tätigkeit. 

• Der versicherte Weg beginnt und endet an der Außenhaustür des bewohnten 
Gebäudeteils. 

• Im Regelfall ist nur der direkte und unmittelbare Weg nach und von der 
Arbeitsstätte/Kindergarten/Schule versichert. 
 

2. Das Zurücklegen des von einem unmittelbaren Weg nach und von dem Ort der Tätigkeit 
abweichenden Weges, um 

• Kinder von Versicherten, die mit ihnen in einem gemeinsamen Haushalt leben, 
wegen ihrer oder der beruflichen Tätigkeit des Ehegatten fremder Obhut 
anzuvertrauen oder  

• mit anderen Beschäftigten oder Versicherten gemeinsam ein Fahrzeug zu benutzen. 
 

3. Das Zurücklegen des mit der versicherten Tätigkeit zusammenhängenden Weges von und zur 
ständigen Familienwohnung, wenn die Versicherten wegen der Entfernung ihrer 
Familienwohnung von dem Ort der Tätigkeit an diesem oder in dessen Nähe eine Unterkunft 
haben. 
 

4. Das mit einer versicherten Tätigkeit zusammenhängende Verwahren, Befördern, 
Instandhalten und Erneuern eines Arbeitsgeräts oder einer Schutzausrüstung sowie deren 
Erstbeschaffung, wenn diese auf Veranlassung des Unternehmens erfolgt. 
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Wichtig!! 
Die Feststellungen des Arztes sind bedeutsam für die rechtliche Entscheidung des 
Unfallversicherungsträgers, ob ein Arbeitsunfall vorliegt und welche Leistungen dem 
Unfallverletzten zustehen. Deshalb ist eine sorgfältige Befragung des Unfallverletzten und 
ebenso eine sorgfältige Dokumentation / Berichterstattung und umgehende Übersendung der 
Ärztlichen Unfallmeldung (F 1050) an den zuständigen Unfallversicherungsträger wichtig. 
 

Was hat der Arzt zu tun? 

 Der Arzt übernimmt die Erstversorgung, 

die Erstversorgung umfasst die ärztlichen Leistungen, die den Rahmen des sofort 
Notwendigen nicht überschreiten (§ 9 Ärztevertrag). 

 Vorstellung beim Durchgangsarzt erforderlich, 

wenn durch die Arbeitsunfallverletzung 

• Arbeitsunfähigkeit über den Unfalltag hinaus besteht (Schulunfähigkeit zählt nicht 
als Arbeitsunfähigkeit)    
oder 

• die Behandlungsbedürftigkeit voraussichtlich mehr als eine Woche beträgt  
oder 

• die Hinzuziehung weiterer Fachärzte erforderlich ist (z. B. Radiologe) 
 – Ausnahmen siehe unten 
oder 

• Heilmittel (z.B. Krankengymnastik/Physik. Therapie / EAP)  
oder 

• Hilfsmittel verordnet werden sollen  
oder 

• nach Abschluss einer Behandlung erneut ärztliche Behandlung notwendig wird 
(Wiedererkrankung). 
 

Unabhängig davon, ob eine Vorstellungspflicht beim D-Arzt besteht oder nicht, 
erfolgt die Meldung an den Unfallversicherungsträger mit der Ärztlichen 
Unfallmeldung (F 1050). Diese kann auch zur Abrechnung der Erstversorgung genutzt 
werden. 
Für die Vorstellung beim D-Arzt steht kein gesondertes Überweisungsformular zur 
Verfügung. Es ist jedoch sinnvoll, dem Verletzten eine Kopie der Ärztlichen 
Unfallmeldung (F 1050) zur Information des D-Arztes mitzugeben. 
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Wichtig!! 
Für die über die Erstversorgung hinausgehenden Behandlungsleistungen, die ein Arzt unter 
Missachtung dieser Vorstellungs- und Überweisungspflichten selbst durchführt, besteht kein 
Vergütungsanspruch. 

 
Der D-Arzt entscheidet nach Art und Schwere der Verletzung, ob allgemeine oder besondere 
Heilbehandlung durchgeführt wird. Leitet er allgemeine Heilbehandlung ein (ca. 80 % der Fälle), 
überweist er den Patienten an den Arzt zurück, den dieser als seinen weiterbehandelnden Arzt 
benennt. Der D-Arzt ist aber verpflichtet, den Heilverlauf durch Nachschau zu überwachen. Den 
Nachschautermin gibt er dem weiterbehandelnden Arzt im D-Bericht bekannt. Dieser ist 
verpflichtet, den Verletzten spätestens zu diesem Termin wieder beim D-Arzt vorzustellen, wenn 
noch Arbeitsunfähigkeit oder Behandlungsbedürftigkeit vorliegt. Der weiterbehandelnde Arzt 
kann aber unabhängig davon jederzeit von sich aus eine Nachschau veranlassen. 

 Vorstellung beim Augen-/HNO-Arzt, 

wenn eine 

• isolierte Augenverletzung  
oder 

• isolierte Hals-, Nasen- Ohrenverletzung vorliegt. 
 

Die Vorstellung beim Augen-/HNO-Arzt erfolgt formlos. Es ist keine Ärztliche Unfallmeldung 
(F 1050) zu erstatten! 

Eine Vorstellung beim Augen-/HNO-Arzt erübrigt sich, wenn durch die vom zuerst in 
Anspruch genommenen Arzt durchgeführte Erstbehandlung eine weitere fachärztliche 
Behandlung nicht erforderlich ist. 

 Vorstellung beim Hautarzt, 

wenn die Möglichkeit besteht, dass bei einem Versicherten eine Hauterkrankung durch eine 
berufliche Tätigkeit im Sinne der Berufskrankheiten-Verordnung entsteht, wiederauflebt oder 
sich verschlimmert. Es gelten die Bestimmungen des Hautarztverfahrens (§§ 41 - 43 Vertrag 
Ärzte/Unfallversicherungsträger). 
 
Die Vorstellung beim Hautarzt erfolgt ebenfalls formlos. Es ist keine Ärztliche Unfallmeldung 
(F 1050) zu erstatten! 

 Berichterstattung sofern keine Vorstellungspflicht besteht 

Der Arzt erstattet,  

• am Tag der ersten Inanspruchnahme durch den Unfallverletzten  
oder 
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• spätestens am Tage darauf 
 

die Ärztliche Unfallmeldung (F 1050) an den zuständigen Unfallversicherungsträger. 
 

Wichtig!! 
Wenn die Ärztliche Unfallmeldung (F 1050) nicht unverzüglich erstattet wird, besteht 
grundsätzlich kein Anspruch auf die Berichtsgebühr. Eine unverzügliche Berichterstattung liegt 
jedenfalls dann nicht mehr vor, wenn der Bericht später als acht Werktage beim 
Unfallversicherungsträger eingeht. 

 

Die Ärztliche Unfallmeldung (F1050) ist bestimmt: 

• 1. Blatt   für den Unfallversicherungsträger 
• 2. Blatt   für den Eigenbedarf (Krankenblatt) 

 
Besteht der begründete Verdacht, dass eine Berufskrankheit vorliegt, ist dies mit der  
Ärztlichen Anzeige bei Verdacht auf eine Berufskrankheit (F 6000) dem zuständigen 
Unfallversicherungsträger zu melden. 
 
Arztvordrucke erhalten Sie im Internet unter www.dguv.de/formtexte als Word- oder PDF-Datei.  

Abrechnung 

 Grundsätzliche Regelung 

Die Vergütung der ärztlichen Leistungen einschließlich der Berichtshonorare erfolgt auf der 
Grundlage des Vertrages Ärzte/Unfallversicherungsträger und dem Leistungs- und 
Gebührenverzeichnisses "UV-GOÄ" (siehe auch im Internet www.dguv.de/landesverbaende).  

 Besondere Regelung 

Die ärztlichen Leistungen werden als Allgemeine Heilbehandlung honoriert. 

Dabei werden  

 Berichtsgebühr für Ärztliche Unfallmeldung (F 1050) (Nr. 125 UV-GOÄ) 
 Entschädigungen (z.B. Wegegeld) 
 Ersatz von Auslagen (z.B. Verbandmaterial) 

- nicht dem Sprechstundenbedarf der Krankenkasse entnehmen -  
vergütet. 

  

http://www.dguv.de/formtexte
http://www.dguv.de/landesverbaende
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Auslagen werden pauschal ersetzt als "Besondere Kosten".  B e i s p i e l  (Stand: 10/2020) :  

 N r .  200 3,83 EUR  
zzgl. Besondere Kosten 1,28 EUR  
zusammen 5,11 EUR     

Die jeweilige Pauschale "Besondere Kosten" ist ebenfalls dem Gebührenverzeichnis zu 
entnehmen. Wenn andere als mit den Besonderen Kosten abgegoltene Medikamente 
(Tetanus-Impfstoffe und –Seren o.ä.) verordnet werden, ist hierfür das Verordnungsblatt 
(Muster 16 - Rezept aus der vertragsärztlichen Versorgung) zu verwenden. In diesen Fällen 
bitte "Arbeitsunfall" ankreuzen. Zusätzlich ist "Gebühr frei" anzukreuzen, weil Unfallverletzte 
keine Zuzahlung zu leisten haben und beim Feld "Kostenträger" der zuständige 
Unfallversicherungsträger anzugeben.  

Arzneimittel können, soweit für den Wirkstoff ein Festbetrag gilt, grundsätzlich nur im 
Rahmen der Festbetragsregelung verordnet werden, es sei denn, das Ziel der Heilbehandlung 
kann damit nicht erreicht werden. Dann ist dies auf der Verordnung zu dokumentieren. Wird 
aus anderen Gründen ein Arzneimittel über dem Festbetrag verordnet, hat der Arzt den 
Unfallverletzten darauf hinzuweisen, dass er die Mehrkosten selbst zu tragen hat. 

 Abrechnungsverfahren 

 Kosten der Erstversorgung 
 Kosten für Ärztliche Unfallmeldung (F 1050) (Nr. 125 UV-GOÄ) 
 evtl. weitere Behandlungskosten 
 evtl. Ausstellung der AU-Bescheinigung (Nr. 143 UV-GOÄ) 

werden – nach abgeschlossener Behandlung – direkt mit dem zuständigen 
Unfallversicherungsträger abgerechnet. 

Die Abrechnung kann mit der 2. Seite des Arztvordruckes F 1050 erfolgen. 

Allgemeine Informationen für Ärzte 

 Antworten auf häufig gestellte Fragen (FAQ)  

Finden Sie unter  https://www.dguv.de/landesverbaende/de/medien/faq/aerzte-
allgemein/index.jsp    

 

https://www.dguv.de/landesverbaende/de/medien/faq/aerzte-allgemein/index.jsp
https://www.dguv.de/landesverbaende/de/medien/faq/aerzte-allgemein/index.jsp
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Landesverbände 
Bei Fragen zum Verfahren stehen die Landesverbände der Deutschen Gesetzlichen 
Unfallversicherung e.V. (DGUV) zur Verfügung.

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung 
Landesverband West 
Kreuzstraße 34, 40210 Düsseldorf 
Tel.: 030/13001 5400 – Fax: 030/13001 5471 
E-Mail: lv-west@dguv.de

Zuständigkeitsbereich: 
Nordrhein-Westfalen 

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung 
Landesverband Nordwest 
Hildesheimer Straße 309, 30519 Hannover 
Tel.: 030/13001 5500 – Fax: 030/13001 5566 
E-Mail: lv-nordwest@dguv.de

Zuständigkeitsbereich: 
Niedersachsen, Bremen, Hamburg, 
Schleswig-Holstein, Sachsen-Anhalt 

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung 
Landesverband Nordost 
Fregestraße 44, 12161 Berlin 
Tel.: 030/13001 5900 – Fax: 030/13001 5901 
E-Mail: lv-nordost@dguv.de

Zuständigkeitsbereich: 
Berlin, Brandenburg, Mecklenburg-
Vorpommern 

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung 
Landesverband Mitte 
Isaac-Fulda-Allee 18, 
55124 Mainz 
Tel.: 030/13001 5600 – Fax: 030/13001 865630 
E-Mail: lv-mitte@dguv.de

Zuständigkeitsbereich: 
Hessen, Thüringen, Rheinland-Pfalz 

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung 
Landesverband Südwest 
Kurfürsten Anlage 62, 69115 Heidelberg 
Tel.: 030/13001 5700 – Fax: 030/13001-865786 
E-Mail: lv-suedwest@dguv.de

Zuständigkeitsbereich: 
Baden-Württemberg, Saarland 

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung 
Landesverband Südost 
Am Knie 8, 81241 München  
Tel.: 030/13001 5800 – Fax: 030/13001 5899 
E-Mail: lv-suedost@dguv.de

Zuständigkeitsbereich: 
Bayern, Sachsen 

mailto:lv-west@dguv.de
mailto:lv-nordwest@dguv.de
mailto:lv-nordost@dguv.de
mailto:lv-mitte@dguv.de
mailto:lv-suedwest@dguv.de
mailto:lv-suedost@dguv.de
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Infoseiten der DGUV 

www.dguv.de/landesverbaende (Adressen der Durchgangsärzte) 

https://www.dguv.de/formtexte/index.jsp (Vordrucke) 

http://www.dguv.de/landesverbaende
https://www.dguv.de/formtexte/index.jsp
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https://www.dguv.de/de/reha_leistung/verguetung/index.jsp (Vergütung) 

https://www.dguv.de/de/versicherung/zustaendigkeit/index.jsp (Zuständigkeit) 

https://www.dguv.de/de/reha_leistung/verguetung/index.jsp
https://www.dguv.de/de/versicherung/zustaendigkeit/index.jsp
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https://www.dguv.de/de/versicherung/versicherte_personen/index.jsp (Wer ist versichert?) 

https://www.dguv.de/de/versicherung/arbeitsunfaelle/index.jsp (Was ist versichert?) 

https://www.dguv.de/de/versicherung/versicherte_personen/index.jsp
https://www.dguv.de/de/versicherung/arbeitsunfaelle/index.jsp
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Anlagen 
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Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung 
Landesverbände 

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung  
Landesverband West 
Kreuzstraße 34, 40210 Düsseldorf 
Tel.: 030/13001 5400 – Fax: 030/13001 5471 
E-Mail: lv-west@dguv.de

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung  
Landesverband Nordwest 
Hildesheimer Straße 309, 30519 Hannover 
Tel.: 030/13001 5500 – Fax: 030/13001 5566 
E-Mail: lv-nordwest@dguv.de

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung  
Landesverband Nordost 
Fregestraße 44, 12161 Berlin 
Tel.: 030/13001 5900 – Fax: 030/13001 5901 
E-Mail: lv-nordost@dguv.de

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung  
Landesverband Mitte 
Isaac-Fulda-Allee 18, 55124 Mainz 
Tel.: 030/13001 5600 – Fax: 030/13001 865630 
E-Mail: lv-mitte@dguv.de

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung  
Landesverband Südwest 
Kurfürsten Anlage 62, 69115 Heidelberg 
Tel.: 030/13001 5700 – Fax: 030/13001-865786 
E-Mail: lv-suedwest@dguv.de

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung  
Landesverband Südost 
Am Knie 8, 81241 München 
Tel.: 030/13001 5800 – Fax: 030/13001 5899 
E-Mail: lv-suedost@dguv.de
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