
 
   

DGUV Landesverband Südwest, Postfach 10 14 80, 69004 Heidelberg   
   An die 
Durchgangsärztinnen und Durchgangsärzte 
in Baden-Württemberg und im Saarland 

  Ihr Zeichen:  
 Ihre Nachricht vom:  
 Unser Zeichen: I 32/2018/Gr-m 
 Ansprechpartner/in: Corinne Gratzl 
 Telefon: +49 (6221) 5108 15201 
 Telefax: +49 (6221) 5108 15099 
 E-Mail: corinne.gratzl@dguv.de 
 
 Datum: 15. August 2017   
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öffentlichen Hand 

          Kurfürsten-Anlage 62 
69115 Heidelberg 
 
Telefon +49 6221 5108-0 
Telefax +49 6221 5108-15099 
E-Mail lv-suedwest@dguv.de 
Internet www.dguv.de/landesverbaende 

          Bank Commerzbank AG 
IBAN DE27 3804 0007 0333 3200 00 
BIC COBADEFFXXX 

          USt-ID-Nr. DE123 382 489 
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Rundschreiben D 11/2017 

Terminankündigung 
Fortbildungen für D-Ärztinnen und D-Ärzte nach Nr. 5.12 der D-Arzt-Anforderungen 
 
Sehr geehrte Damen und Herren,  
 
im Rahmen der der VSOU Jahrestagung 2018 in Baden-Baden bieten wir wieder zu folgenden Berei-
chen Fortbildungen an: 
 
Rehamanagement und Rehamedizin 
am Donnerstag, 26.04.2018, 8:00 – 11:30 Uhr, Gebühr: 50,00 € 
 
Kindertraumatologie 
am Donnerstag, 26.04.2018, 12:30 – 17:00 Uhr, Gebühr: 50,00 €  
 
Begutachtung 
am Freitag, 27.04.2018, 8:30 – 16:00 Uhr, Gebühr: 75,00 €  
 

Für Ihre Anmeldung zu den D-Arzt-Fortbildungen verwenden Sie bitte den beigefügten Anmeldebo-
gen. Die Teilnehmerzahl ist begrenzt, die Anmeldungen werden entsprechend dem Posteingang be-
rücksichtigt. Ihre Anmeldung ist erst dann gültig, wenn Sie von uns schriftlich bestätigt worden ist. Teil-
nehmer, die unangemeldet erscheinen, können leider nicht berücksichtigt werden. Die Gebühren für 
diese Fortbildung sind nicht in den VSOU Kongressgebühren enthalten.  

Die Rechnung(en) und das jeweilige Programm erhalten Sie nach Anmeldung, spätestens 8 Wochen 
vor der Veranstaltung. 

Mit freundlichen Grüßen 
Im Auftrag 

Olaf Ernst 
Geschäftsstellenleiter 



Bitte senden Sie Ihre Anmeldung an: 

Per E-Mail:   lv-suedwest@dguv.de 
Per Fax:       06221 5108-15099 
Per Post:      DGUV Landesverband Südwest 

 Kurfürsten-Anlage 62, 69115 Heidelberg 

Anmeldung zur Veranstaltung 
Fortbildungen nach Nr. 5.12 der D-Arzt-Anforderungen 

Rehabilitationsmanagement und Rehabilitationsmedizin 
am Donnerstag, 26.04.2018, 08:00 bis 11:30 Uhr, Gebühr: 50,00 EUR 
Ansprechpartnerin: Sylvia Pilch, sylvia.pilch@dguv.de, Tel.: 06221 5108-15203 

Kindertraumatologie 
am Donnerstag, 26.04.2018, 12:30 bis 17:00 Uhr, Gebühr: 50,00 EUR 
Ansprechpartnerin: Anke Rosenberger, anke.rosenberger@dguv.de, Tel.: 06221 5108-15204 

Begutachtung 
am Freitag, 27.04.2018, 08:30 bis 16:00 Uhr, Gebühr: 75,00 EUR 
Ansprechpartnerin: Andrea Münch, andrea.muench@dguv.de, Tel.: 06221 5108-15301 

Veranstaltungsort: Kongresshaus Baden-Baden, Augustaplatz 10, 76530 Baden-Baden 

Titel, Vorname, 
Nachname 
Rechnungsanschrift: 
Praxis oder 
Krankenhaus/Abteilung 
Straße, Hausnummer 
PLZ, Ort 

Telefon 

E-Mail

Ihre Anmeldung ist erst dann gültig, wenn Sie von uns schriftlich bestätigt worden ist. 
Die Anmeldebestätigung ist bei der Anmeldung vor Ort auf Nachfrage vorzulegen. Teilnehmer,  
die unangemeldet erscheinen, können leider nicht berücksichtigt werden. Bitte zahlen Sie nach  
Erhalt der Rechnung bis spätestens 14 Tage vor dem Veranstaltungstermin. In der Teilnahmege- 
bühr ist die Umsatzsteuer enthalten. Wenn Sie bis 14 Tage vor Veranstaltungsbeginn Ihre An-
meldung schriftlich stornieren und die Teilnahmegebühr bereits überwiesen haben, erstatten wir 
Ihnen diese zurück. Bei einer späteren Absage oder Nicht-Teilnahme wird die Gebühr nicht er- 
stattet. Wird ein Ersatzteilnehmer angemeldet, entstehen keine weiteren kosten. 

Datum, Unterschrift ______________________________________________ 
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