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Kinder- und Jugendklinik 
Direktor: Prof. Dr. med. Joachim Wölfle 

  Rheumatologische Ambulanz 

Leitung: Dr. med. Tobias Krickau 

Email: tobias.krickau@uk-erlangen.de 

 
Kontakt für Terminvergabe 

Telefon: 09131 85-36090 

Fax: 09131 85-39373  

 

Sehr geehrte Frau Kollegin, Sehr geehrter Herr Kollege,  

liebe Eltern, 

 

vielen Dank, dass Sie Ihre(n) Patienten(in)/ihr Kind in unserer kinderrheumatologischen Ambulanz 

vorstellen möchten.  

Um eine strukturierte und zeitgerechte Terminvergabe zu realisieren, bitten wir Sie freundlicherweise, 

die untenstehenden Fragen möglichst komplett zu beantworten. Dieses Dokument sowie relevante 

Vorbefunde (Labor, Ultraschall, Röntgen, CT/MRT, histologische oder genetische Befunde) bitten wir 

wenn möglich im Vorfeld an uns zu senden (per Post oder Fax). 

 

Zur Vorstellung benötigen wir weiterhin einen Überweisungsschein an die Kinderrheumatologie  

(in jedem neuen Quartal ein neuer Überweisungsschein). 

 

Patientendaten: 

Name, Vorname:      Geburtsdatum: 

Anschrift:       Telefonnummer: 

Grund der Überweisung/Verdachtsdiagnose: 

Leitsymptome: 

 

Eine Vorab-Priorisierung unsererseits wäre möglich, sofern folgende Befunde ggf. zuvor durch Sie 

bestimmt werden bzw. Dokumente bei Erstvorstellung mitgebracht werden könnten: 

 

Bei Verdacht auf Juvenile idiopathische Arthritis/Entzündliche Gelenkerkrankung: 

Differentialblutbild, CrP, BKS, Rheumafaktor, ANA, ggf. auch HLA-B27 (keine Belastung des 

Laborbudgets mit Laborüberweisungsschein) 

 

Bei Verdacht auf Kollagenose, Myositis, Systemerkrankung: Differentialblutbild, CrP, Komplement C3 

und C4, CK, Kreatinin, GOT, GPT, TSH, fT4, BKS, ANA, Doppelstrang-AK, ANCA 

 

Bei Verdacht auf eine Borreliose: Borrelien Serologie sowie eine Liste der durchgeführten 

antibiotischen Therapie(n) 

 

Bei Verdacht auf ein Periodisches Fiebersyndrom: Fieberkalender/Auflistung wann Fieberepisoden 

auftraten inkl. Begleitsymptomatik, Differentialblutbild, CrP, Serum Amyloid A, Überweisungsschein 

Nummer 10 für humangenetische Diagnostik bei V.a. Autoinflammation (keine Belastung Ihres 

Laborbudgets) 

 

Wünschen Sie eine Notfallvorstellung? Falls ja, geben Sie uns bitte kurz eine telefonische 

Rückinformation oder nehmen sie direkt mit Herrn Dr. Krickau Kontakt auf?  

mailto:tobias.krickau@uk-erlangen.de

