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An die  
Damen und Herren 
Durchgangsärzte 
 
 
 

 
 
 

Statistische Angaben für das Jahr 2004 
 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 

 
anbei übersenden wir Ihnen den Statistikbogen (Anlage 1) zur Erhebung der D-Arzt-Statistik für das 
Jahr 2004 sowie die Anmerkungen/Erläuterungen zum Ausfüllen der D-Arzt-Statistik (Anlage 2) und 
das Verletzungsartenverzeichnis (Anlage 3). 
 
Hinweis: 
 
1. Den Statistikbogen können Sie direkt mittels Adobe Acrobat ausfüllen, ausdrucken und per Telefax 
(02 11/82 24-328) oder auf dem Postweg bis zum  
 

28.02.2005 
 
zurücksenden. 
 
2. Die Gesamtzahl der Berichte wird automatisch errechnet. Eine manuelle Addition ist nicht 
erforderlich. 
 
3. Wichtig: Bitte tragen Sie auf der Vorderseite des Statistikbogens in das hierfür vorgesehene Feld 
den Namen und die Absenderadresse ein. In das Feld "Schlüssel D-Arzt" bitten wir Sie, die 
nachstehende Kennnummer zu übertragen: 
 

[SchlüsselTXT] [LVNummer] [Seriennummer] [Prüfziffer] 
 
Ohne Angabe dieser Kennnummer ist eine automatische Zuordnung des Statistikbogens nicht 
möglich! 
 
 
 
 

Die Rundschreiben unseres  
Landesverbandes finden Sie  
auch im Internet unter: 
www.lvbg.de/lv/rundsch/lv1.html
 
Bitte neue E-Mail beachten: 
rundschreiben@krzes.de 
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Vielen Dank für Ihre Unterstützung. 
 
Mit freundlichen Grüßen 
Der Geschäftsführer 

 
Kunze 



LANDESVERBAND RHEINLAND-WESTFALEN 
DER GEWERBLICHEN BERUFSGENOSSENSCHAFTEN 
Postfach 10 34 45, 40025 Düsseldorf 
 
Bei Rückfragen: Durchwahl (02 11) 82 24 - 642         
          
          
          
 (bitte Name und Anschrift des Absenders eintragen)   Schlüssel D-Arzt: _________________ 
        (bitte aus E-Mail-Text übertragen) 
____________________________ 
____________________________ 
____________________________ 
____________________________ 
____________________________       
  
          
          
          
                 
                   
          
          

                      Statistische Angaben für das Jahr 2004 
          

    1. 
 
         Die im Durchgangsarzt- und Verletzungsartenverfahren erstatteten Durchgangsarztberichte (F 1000)  
         verteilen sich wie folgt auf die Unfallversicherungsträger 1): 
 

         Bergbau-BG                                         (010)  ___________ 
         Steinbruchs-BG                                    (020)  ___________ 
         BG der keramischen und Glas-Industrie              (030)  ___________ 
         BG der Gas-, Fernwärme- und Wasserwirtschaft        (040)  ___________ 
         Hütten- und Walzwerks-BG        (050)  ___________ 
         Maschinenbau- und MetalI-BG                        (060)  ___________ 
         Norddeutsche Metall-BG                             (070)  ___________ 
         BG der Feinmechanik und Elektrotechnik             (100)  ___________ 
         BG der chemischen Industrie                        (110)  ___________ 
         HoIz-BG                                            (120)  ___________ 
         Papiermacher-BG                                                              (140)  ___________ 
         BG Druck und Papierverarbeitung                                                              (150)  ___________ 
         Lederindustrie-BG (160)  ___________ 
         Textil- und Bekleidungs-BG (170)  ___________ 
         BG Nahrungsmittel und Gaststätten (180)  ___________ 
         Fleischerei-BG (190)  ___________ 
         Zucker-BG (200)  ___________ 
         Bau-BG Hannover (220)  ___________ 
         Bau-BG Rheinland und Westfalen (230)  ___________ 
         Tiefbau-BG (280)  ___________ 
         Großhandels-und Lagerei-BG (290)  ___________ 
 
 
                                                                Übertrag: ___________ 
 
 
 
 
           1)  Versicherungsträger, die nicht aufgeführt sind, bitte bei gleichartigen Versicherungsträgern eintragen 

 

LVBG
Anlage 1



 
 Übertrag:     ___________ 
          
 
         BG für den Einzelhandel  (300)  ___________ 
         Verwaltungs-BG  (310)  ___________ 
         BG der Straßen-, U-Bahnen und Eisenbahnen  (320)  ___________ 
         BG für Fahrzeughaltungen  (330)  ___________ 
         See-BG   (340)  ___________ 
         Binnenschifffahrts-BG  (350)  ___________ 
         BG für Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege  (360)  ___________ 
         Landwirtschaftliche BG Nordrhein-Westfalen  (420)  ___________ 
         Land- und Forstwirtschaftliche BG Hessen, Rheinland-Pfalz und Saarland  (470)  ___________ 
         Gartenbau-BG  (560)  ___________ 
         Unfallkasse Rheinland-Pfalz  (650)  ___________ 
         Rheinischer Gemeindeunfallvers.-Verband  (660)  ___________ 
         Gemeindeunfallvers.-Verband Westfalen-Lippe  (680)  ___________ 
         Unfallkasse des Bundes   (710)  ___________ 
         Eisenbahn-Unfallkasse          (720)  ___________ 
         Unfallkasse Post und Telekom  (730)  ___________ 
         Landesunfallkasse NRW        (820)  ___________ 
         Feuerwehr-Unfallkasse NRW    (960)  ___________ 
 
                                                           Insgesamt: ============== 
 
 
 

2. 
 
         Von den unter 1. genannten Fällen waren 2) 
 
         2.1 Fälle der besonderen ambulanten Heilbehandlung (ohne VAV-Fälle)   ___________ 

         2.2 Fälle der stationären Heilbehandlung (ohne VAV-Fälle) 3)  ___________ 

         2.3 Fälle des Verletzungsartenverfahrens  ___________ 
 
 
 

3. 
 

         3.0 Zahl der Nachschauberichte    ___________ 

 
 
 

4. 
 

4.0 Teilnahme an einer unfallchirurgischen Fortbildungsveranstaltung  ja ! nein ! 
(bitte Teilnahmebescheinigung beifügen) 

 
 
 
 
 
         .....................................                                                          ..................................................... 
                Ort, Datum                                                                                   Unterschrift/Stempel 
 
     2)  Fälle der �Allgemeinen Heilbehandlung�' durch den Durchgangsarzt (Pt. 15 des Vordrucks F 1000) bleiben unberücksichtigt. 
     3)  Für den D-Arzt am Krankenhaus:  Versicherte, die sowohl stationär als auch ambulant behandelt wurden, werden nur bei der  
          stationären Behandlung gezählt. 
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