
ANMELDEFORMULAR 
FÜR DIE ERSTVORSTELLUNG IN DER ALLGEMEINEN AMBULANZ

Liebes Praxisteam,
 
Sie planen für Ihren Patienten eine ambulante Erstvorstellung in unserer Allgemeinambulanz, außerhalb der Notfall-
sprechstunde.

Bitte reichen Sie uns hierzu folgende Unterlagen des Patienten ein:
 
– Überweisung als Scan (bei privat-versicherten Patienten bitte Angabe von Name, Vorname,  
 Geburtsdatum, Anschrift und Hinweis „privatversichert“)

– Telefonnummer bzw. Handynummer des Patienten

– E-Mailadresse des Patienten

– Aktuelle Körpergröße und Gewicht des Patienten (Bei Perzentilenabweichungen erbitten wir ein Bild  
 der Größe und Gewichtskurve)

– Sollten gewisse Wochentage bei der Familie nicht möglich sein, geben Sie diese bitte an

– Laborwerte

– Relevante Befunde von Ihnen bzw. anderer Kliniken

Ausführliche Schilderung für den Grund der Vorstellung

Auffällige Befunde/Symptome mit Alter oder Datum beim Auftreten dieser Symptome

Nach Sichtung der Unterlagen durch unseren Oberarzt wird entschieden, ob ein Termin bei uns vergeben werden kann.

Die Anmeldung schicken Sie bitte direkt an die Allgemeinambulanz der Kinderklinik: 
Allg.KindAmb@med.uni-heidelberg.de

Bitte fügen Sie anzuhängende Befunde als lesbares PDF-Dokument bei, Bilddateien wie z. B. Handyfotos werden nicht 
akzeptiert.

Bitte beachten Sie, dass die Prüfung der Unterlagen bis zu 14 Tage dauern kann. 

Vielen Dank.

Viele Grüße
Ihr Ambulanzteam Zentrum für Kinder- und Jugendmedizin 

Oberarzt: PD Dr. med. Christian Patry
Oberarzt: Dr. med. Alexander Fichtner

Im Neuenheimer Feld 430 | 69120 Heidelberg | Fax: 06221 56-4861 
E-Mail: Allg.KindAmb@med.uni-heidelberg.de


