DGUV, Landesverband West, Postfach 10 34 45, 40025 Dusseldorf

lhr Zeichen:
An die Ihre Nachricht vom:
Damen und Herren Unser Zeichen: Pz
Durchgangsarzte Ansprechpartner:  Karl-Heinz Andro

Telefon: 02241 231 5000 (Zentrale)
Fax: 0211 300 40397
E-Mail: Iv-west@dguv.de

Datum: 23.03.2016

Rundschreiben D 12/2016

Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung wahrend stationarer Behandlung

Sehr geehrte Damen und Herren,

auch fur Arbeitsunfallverletzte ist fir den Zeitraum der stationaren Behandlung die Arbeitsunfahig-
keit auf dem Muster 1 zu bescheinigen. Den Durchgangsarzten an Krankenh&ausern, die nicht an der
vertragsarztlichen Versorgung beteiligt sind, stellen wir auf Anforderung das Formular Muster 1
kostenfrei zur Verfigung.

Anderslautende Regelungen, wie in der GKV, gelten nicht fur Versicherte der gesetzlichen Unfall-
versicherung.

Mit freundlichen GriiRen
Im Auftrag

Andro
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