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TraumaRegister DGU® - Anmeldeformular 
(für die Teilnahme mit dem Standardbogen, für den QM-Bogen bitte an die AUC wenden)  

 
 
 
   

  
  
  
   
 
     
  

AUC – Akademie der Unfallchirurgie GmbH

Geschäftsbereich Register und Forschungskoordination

Weißhausstr. 27
50939 Köln

Fax:      +49 (0) 221 - 888 239 - 22
Email: support-tr@auc-online.de 

 
 
 
 

Ihre Klinik:  _____________________________________________________________  

Abteilung: _____________________________________________________________  

Straße:  _____________________________________________________________  

Land - PLZ - Ort:  ______ – _____________ – ______________________________________  

Direktor:  _____________________________________________________________  

Tel:  ___________________________  Fax: _____________________________  

Ansprechpartner:  _____________________________________________________________  

Tel:  ___________________________  Fax: _____________________________  

E-Mail: _____________________________________________________________  
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