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Anleitung — Meldung eines Verdachtsfalls

1.) Offnen Sie den Link https://www.landkreis-karlsruhe.de/arzte_anmeldung in lhrem

Browser.
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Unser Team

Arzte Anmeldung - Meldung Verdachtsfall

Hier kénnen Sie sich anmelden. Scllten Sie noch keinen Benutzer angelegt haben, missen Sie sich zuerst registrie-

ren.

[ Anmelden ][ Registrieren ]

2.) Klicken Sie auf den Button ,Registrieren®.
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3.) Fullen Sie das Formular aus und klicken Sie auf den Button ,Benutzerkonto anlegen®.

Benutzerkonto anlegen

Organisation: Dr. Mustermann

E-Mail-Adresse: *

Sie bekommen einen Link per E-Mail zugeschickt, mit dem Sie Ihr Benutzerkonto innerhalb von
24 Stunden aktivieren missen.

Anmeldename:

Der Anmeldename entspricht der E-Mail Adresse.

At
Passwort: @

Bitte wahlen Sie ein Passwort mit mindestens 8 Zeichen, das Grolbuchstaben, Kleinbuchstaben
und Zahlen enthalt.

Passwort wiederholen: *

Bereich: Arzte

e

Adresse
Anschrift: Belertheimer Allee
Hausnummer: 2
Postleitzahl: 76137
Ort: Karlsruhe
Ansprechpartner
Name: Mustermann
Vorname: Ma¢
Telefon: 072193612345
E-Mail:

* |ch habe die (4 Datenschutzerklarung gelesen und bin damit einver-
standen.

Benutzerkonto anlegen

(N
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4.) AnschlieBend bekommen Sie eine Bestatigung und eine Mail.

Bitte aktivieren Sie Ihr Benutzerkonto

Vielen Dank fur Ihre Registrierung!

hr Benutzerkonto wurde bereits gespelitnert, muss aber noch aktiviert werden.

Bitte prufen Sie Ihren Posteingang

Sie bekommen nun per E-Mail einen Link zugesendet, durch den Sie Ihre Registrierung innerhalb von 24 Stunden ab-
schlielsen kénnen

Venn Sie diesen Link nicht ausfuhren, werden die eingegebenen Daten wieder geloscht.

5.) Nach Anklicken des Links in der Email wird Ihr Benutzerkonto angelegt.
Vielen Dank fir Ihre Registrierung!

Bitte aktivieren Sie Thr Benutzerkonto
innerhalk von 24 Stunden mit dem folgenden
Link:

https://www.landkreis-karlsruhe.de/ ?ext key=8£f5
£a4379%aal3d26574385252b4ecdD

Wenn S5ie diesen Link nicht ausfihren, werden
die eingegebenen Daten wieder geléscht.

Ihr Benutzerkonto wurde aktiviert

Vielen Dank fur Ihre Registrierung!

Sie erhalten eine Benachrichtigung per E-Mail, sobald |hr Benutzerkonto freigeschaltet wurde.

6.) Jetzt pruft das Gesundheitsamt lhren Benutzer. Sie erhalten eine Bestatigung nach
Freischaltung Ihres Accounts.

Sehr geehrte(r) FranHerr Dr. Mustermann,

[hr Bemutzerkonto wurde erfolgreich freigeschaltet. Sie kinnen
jetzt die Meldung Verdachtsfall durchfiihren.

NIG
Ihr Landratsamt K arlsruhe

7.) Nach der Freischaltung 6ffnen Sie den Link aus der Mail und melden sich mit Ihrer
Email-Adresse und lhrem Passwort an. Nach der Anmeldung kommen Sie
automatisch auf eine Seite, welche das Formular enthalt. Das Formular klicken Sie
bitte an. Es 6ffnet sich in einem neuen Tab.
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Meldung Verdachtsfall

Meldung eines begrundeten Verdachtsfalls (Hausarzt)
Assistent: Meldung eines begrindeten Verdachtsfalls (Hausarzt)

B EXT, O Byte

8.) Bitte fiillen Sie das Formular aus. Uber den Button ,Weiter* erreichen Sie die néchste
Seite.

LANDKREIS
KARLSRUHE

Einverstandniserklarung fur die Erhebung und Verarbeitung von Daten nach der
Datenschutzgrundverordnung

Zur Bearbeitung Ihres Anliegens erfolgt auf Grundlage gesetzlicher Bestimmungen die Erhebung und Verarbeitung aller notwendigen
personenbezogenen Daten. Dabei handelt es sich insbesondere um Name, Anschrift, Kontakidaten sowie sonstige notwendige Angaben. Diese Daten
werden auf dem Server der zustindigen Stelle gespeichert und kdnnen nur von berechtigten Personen eingesehen werden.

Fur den Schutz Ihrer personenbezogenen Daten haben wir alle technischen und organisatorischen Maknahmen getroffen, um €in hohes Schutzniveau
zu schaffen. Wir halten uns dabei strikt an die Datenschutzgesetze und die sonstigen datenschutzrelevanten Vorschriften. Ihre Daten werden
ausschlieilich Gber sichere Kommunikationswege an die zustiandige Stelle Obergeben.

Dartber hinaus ist fur jede weitere Datenerhebung die Zustimmung des Nutzers erforderlich. Eine automatische Loschung erfolgt nach 180 Tagen,
insofern entsprechende Daten nicht weiter bendtigt werden. In Fallen mit einer gebihrenpflichtigen Verarbeitung kann es vorkommen, dass zur
Abwicklung der Bezahlung lhre bezahlrelevanten Daten an den ePayment-Provider dbermittelt werden.

Rechte der betroffenen Person: Auskunft, Berichtigung, Léschung und Sperrung, Widerspruchsrecht

Sie haben das Recht, Ihre Einwilligung jederzeit ohne Angabe von Grinden mit Wirkung flr die Zukunft abzuandern oder ganzlich zu widerrufen.
Durch den Widerruf der Einwilligung wird die Rechtmaigkeit der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung nicht berihrt.

Sie kdinnen den Widerruf entweder postalisch, per E-Mail oder per Fax an uns Ubermittein. Es entstehen Innen dabei keine anderen Kosten als die
Portokosten bzw. die Ubermittiungskosten nach den bestehenden Basistarifen.

Weiterhin kénnen erhobene Daten bei Bedarf korrigiert, geléscht oder deren Ernebung eingeschréankt werden.

Datenschutzerklarung Impressum
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Meldung eines begriundeten Verdachtsfalls (Hausarzt)

v B

Allgemeine Informationen

Email
stefan.levien@landratsamt-karlsruhe.de

Anrede * Name * Vorname *
Bitte wahlen ~
Geburtsdatum * Geschlecht *
TT.MM.J]] Bitte wadhlen v
Strasse * Bl Wohnort *
Telefonnummer Handynummer Email Patient

Kontakt zu nachweislich an COVID-19 erkrankter Person in den letzten 14 Tagen vor Symptombeginn beim Patienten? *
Bitte wahlen v

* Es handelt sich um eine Pflichtangabe.

Datenschutzerkldrung Impressum  Erstellt mit Form-Solutions Antragsmanagement KFAS 500030

9.) Auf der letzten Seite haben Sie die Mdglichkeit sich das Dokument in einer
,vorschau“ anzuzeigen. Das Programm 6ffnet dann ein PDF Dokument, welches Sie
sich abspeichern kénnen.

Abschlie3end klicken Sie auf ,Einreichen”, damit die Daten an uns Ubersendet
werden.

Meldung eines begrundeten Verdachtsfalls (Hausarzt)

Dieses Formular ist jetzt vollstandig ausgefillt. Thnen stehen nun folgende Moglichkeiten zur Verfigung:

Vorschau
Priifen Sie Ihre Eingaben anhand einer Vorschau des Ergebnis-PDFs.

Einreichen
Thre Daten werden SSL-verschliisselt {ibertragen und dem Empféanger elektronisch zur Verfiigung gestellt.

Meldung eines begriindeten Verdachtsfalls (Hausarzt)

l Vorschau l l Einreichen l

l | < Zum Anfang ll < Zuriick l
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