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Anmeldung zur Tumorkonferenz des                                                                                                     
Onkologischen Zentrums    

An das 
Onkologische Zentrum Hegau-Bodensee 
z. Hd. Tumordokumentation 

Virchowstraße 10 
78224 Singen 

 

 

 NUR per FAX:  07731 89 2765 

Prof. Dr. Jan Harder 
Leiter Onkologisches Zentrum 
Gesundheitsverbund Landkreis Konstanz 
Hegau-Bodensee Klinikum  
Akademisches Lehrkrankenhaus der 
Albert-Ludwigs-Universität Freiburg 
Virchowstraße 10, 78224 Singen 
www.oz-hegau- bodensee.de 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

Welche Fachdisziplin wird 
zusätzlich gebraucht? 

Neurochirurgie Unfallchirurgie 

Gynäkologie andere Disziplin 

externe CT/MRT-Bilder (Datum, welche 
Praxis) Wann: Wo: 

Tumorkonferenz  
Patient:in (Name) 
 

 

Geburtsdatum  

Anmeldung (Einweiser)  

Hausarzt  

Ext. Facharzt  

Wiedervorstellung TK?  

Diagnose(n), onkol.  

 

 

Diagnose(n), sonstige  

 

 

Tumorformel präop.: 
postop.: 

UICC-Stadium  

Histologie  

 

 

ECOG-Performance Status  

CT-Befund vom 
(Beurteilung) 

 

MR-Befund vom (Beurteilung)  
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ANMELDUNG externer Patienten:innen 
jeden Montag von 16-17 Uhr – Anmeldeschluss Montag 11 Uhr; 
sollten zusätzliche Fachdisziplinen benötigt werden, ist Anmeldeschluss bereits am Freitag 11:00 Uhr. 

mailto:info@glkn.de
http://www.glkn.de/
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(Endo)-Sono-Befund vom 
(Beurteilung) 

 

 

 

 

Gastroskopie vom 
(Beurteilung) 

 
 

 

 
 

 
 

Komplette Koloskopie vom 
(Wem? Wo?) 

 

 

 
 

 

 
 

Tumormarker  

 
 

Verlauf und Therapie  

 

 
 

 

Hinweis auf HNPCC bei KRK 
(Fragebogen fam. Darmkrebs 
Amsterdam/Bethedsa-Kriterien) 

nein ja 

Fragestellung  

 

 

Beschluss-Vorschlag  
 

 

Beschluss  
 

 

Studienvorschlag  

 
 

 

 

 

  

Praxisstempel 

 

Anmeldende Praxis 

 

Anmelder  
(Titel, Name, Vorname) 

 

  

  

Datum Unterschrift 

 

SI
-O

Z-
FO

 1
.2

 A
n

m
el

d
u

n
g 

Tu
m

o
rk

o
n

fe
re

n
z 

O
Z 

ex
te

rn
 (1

1
-0

) 

mailto:info@glkn.de
http://www.glkn.de/

