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Gemeinnutziger Verein

Beitrittserklarung
Bitte senden Sie diese Beitrittserklarung an:

Prof. Dr. Dr. Gunter Ollenschlager
Geschéftsstelle DNEbM e.V.

c/o Arztliches Zentrum fiir Qualitat in der Medizin
Wegelystral3e 3 / Herbert-Lewin-Platz

10623 Berlin

Aufnahme als ordentliches Mitglied
[ ] ordentliches Mitglied (Jahresbeitrag: € 100,00)
[ ] erméRigt (AiW) (Jahresbeitrag: € 75,00)
[ ] Studentin (Jahresbeitrag: € 50,00)
(bei unaufgeforderter Vorlage einer Studienbescheinigung)

Aufnahme als Fordermitglied

[ ] Kérperschaft/Einrichtung des Gesundheitswesens
Jahresbeitrag € 900,00

[ ] Wissenschaftliche Fachgesellschaft/Institut
Jahresbeitrag: € 450,00

[ ] Kommerzielles Unternehmen
Jahresbeitrag: € 1.500,00

Fordernde
Institution und
stimmberechtigter
Stellvertreter

(nur fur Forder-
mitglieder
auszufillen)

Akadem. Titel

Name

Vorname

Geburtsdatum

Korrespondenz-
Adresse

Telefon

Fax

E-Mail

ebm
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Evidenzbasierte Medizin e.V. i

Deutsches Netzwerk

Wahlperiode 2007 - 2009

Vorsitz:
Prof. Dr. Dipl.Ing. Edmund Neugebauer

Institut fiir Forschung in der operativen Medizin
(IFOM)

Lehrstuhl fiir Chirurgische Forschung

Fakultat far Medizin

Universitat Witten / Herdecke gGmbH
Ostmerheimer Strae 200

51109 Kéln

1. Stellvertreter:
Prof. Dr. Jirgen Windeler

Medizinischer Dienst der Spitzenverbande der
Krankenkassen (MDS)

Fachbereich EbM

Lutzowstralle 53

45141 Essen

2. Stellvertreter

Prof. Dr. Norbert Donner-Banzhoff
Philipps-Universitat Marburg

Abteilung fiir Allgemeinmedizin

Praventive und Rehabilitative Medizin
Robert-Koch-Str. 5

35033 Marburg

Schriftfihrer:

Prof. Dr. Gunter Ollenschlager
Arztliches Zentrum fiir Qualitat in der Medizin
WegelystraRe 3 / Herbert-Lewin-Platz

10623 Berlin

Geschaftsstelle:

Deutsches Netzwerk Evidenzbasierte Medizin
c/o Arztliches Zentrum fir Qualitét in der Medizin
Wegelystrale 3 / Herbert-Lewin-Platz

10623 Berlin

Leitung der Geschéftsstelle:
Dipl.Soz.Pad Marga Cox

Sekretariat:
Martina Westermann

Kontakt:

Tel: 030 / 4005-2501

Fax: 030 / 4005-2555

Email: kontakt@ebm-netzwerk.de
www.ebm-netzwerk.de

Das DNEbM e.V. ist als gemeinnitzig anerkannt
und verfolgt besonders forderungswirdige
Zwecke. Spenden sind steuerabzugsfahig.

Spendenkonto:

Deutsche Apotheker- und Arztebank
BLZ: 370 606 15

Kontonummer: 000 525 66 90
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Tatigkeitsbereich

[] Arzt/Arztin im ambulanten Bereich

[ ] Arzt/Arztin im stationédren Bereich

[ ] Arzt/Arztin im wissenschaftlichen Bereich

[] Arzt/Arztin im sonstigen Bereich (z.B. Verwaltung)
[] Pflegeberuf (ambulant/stationar)

[] Gesundheitswissenschaftler/in

[] Sonstige:

Tatig in Institution/Firma
(freiwillige Angabe)

besonderes fachliches
Interesse/Arbeits-
schwerpunkte

Ich bin an einer aktiven
Mitarbeit interessiert und
mochte in dem/den
nebenstehenden
Fachbereich/en mitarbeiten

[ ] EbM in Klinik und Praxis

[ ] EbM im Studium

[ ] Edukation

[_] Ethik und EbM

[] Evidenzbasierte Pharmazie

[ ] Health Technology Assessment — HTA
[ ] Leitlinien

[] Operative Facher

[] Patienteninformation und Patientenbeteiligung
[] Pflege und Gesundheitsforderung

[] Theorie und Methoden (mit AG Glossar)
[] zahnmedizin

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Deutschen Netzwerk Evidenzbasierte Medizin e. V.

Ein kurzer Abriss meines akademischen und beruflichen Werdegangs liegt bei.

Ort/Datum Unterschrift

Hiermit erméchtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Beitragszahlungen bei
Falligkeit zu Lasten meines Girokontos/des folgenden Kontos einzuziehen:

Ort/Datum Unterschrift

Jahresbeitrag

Name des
Kontoinhabers

Kontonummer

Bankleitzahl

Kreditinstitut

Rechnung: [] Ich zahle meinen Jahresbeitrag per Rechnung




