
EINLADUNG 
 
 

 
REGIONAL 

 
Sehr geehrte Frau Doktor, sehr geehrter Herr Doktor, 

wir laden Sie herzlich ein zu unserer ärztlichen Präsenz Fortbildungsveranstaltung: 
 

Schmerz- und Nebenwirkungsmanagement in der SAPV 
 

Veranstaltungsdatum: 

Veranstaltungsort: 

 
Referent: 

 
 

 
PROGRAMM 

Mittwoch, den 25.10.2023, 18:00 Uhr 
 
Am Kesselhaus 5 
79576 Weil am Rhein 

 
Herr Professor Dr. med. Sven Gottschling 
Chefarzt des Zentrums für altersübergreifende Palliativmedizin und 
Kinderschmerztherapie am Universitätsklinikum in Homburg (Saarland) 

 

18:00 Uhr 
 

18:30 Uhr 
 
 

 
19:30 Uhr 

 
20:00 Uhr 

Begrüßung und Imbiss 
 

Fortbildungsvortrag 
"Schmerz- und Nebenwirkungsmanagement in der SAPV" 
Herr Professor Dr. med. Sven Gottschling 

 
Fragen und Diskussionsrunde 

 
Ende der Veranstaltung / Individuelle Abreise 

Wir bitten um zeitnahe Anmeldung über das beiliegende Anmelde-Formular. 
Für Fragen stehen Ihnen Ihre Außendienst-Mitarbeiter/-innen zur Verfügung: 

 
Jannika Moede 
Fachaußendienst Hexal 
Jannika_maiken.moede@sandoz.com | 0162-2933697 

 
In diesem Angebot sind für Sie kostenfrei enthalten: 
• Veranstaltungsteilnahme 
• Speisen und Getränke 
Alle darüber hinaus entstehenden individuellen Kosten und Reisekosten müssen vom 
Teilnehmer selbst getragen werden. Bitte haben Sie Verständnis dafür, dass Kosten 
jeglicher Art für Begleitpersonen nicht übernommen werden können. 
Anmeldeschluss: mind. 5 Tage vor Veranstaltung 

Wir freuen uns auf Ihr Kommen 

 
www.hexal.de/praxisnah 
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ANMELDUNG 
Reine Präsenz- 
veranstaltung 

 
Veranstaltung: Schmerz- und Nebenwirkungsmanagement in der SAPV 

Hexal AG 
Industriestraße 25 
83607 Holzkirchen 

Ihr Hexal Kontakt: 

Name: 

Jannika Moede 

E-Mail: 

jannika_maiken.moede@sandoz.com 

Telefon/Mobil: 

Ort: 
Datum: 

Am Kesselhaus 5, 79576 Weil am Rhein 

Mittwoch, den 25.10.2023 

0162-293 3697 

Fax: 

+49 899 540086847 

 
Ich melde mich hiermit verbindlich an. 

 

 
Name der Klinik / Praxis / Apotheke 

 
Anrede / Titel / Vorname / Nachname des Teilnehmers 

Fachrichtung / Funktion 

Fortbildungsbedarf (entsprechend der einschlägigen Berufsordnungen der einzelnen Heilberufe) 

 
 

Straße / Hausnummer 

PLZ / Ort 

Telefon / Mobil1 

Fax 

E-Mail1 

1 Ausschließlich für die Zusendung aller wichtiger Unterlagen zu dieser Veranstaltung wie z.B. Bestätigung Eingang Anmeldung, Bestätigung der 
Teilnahme. 

 
Sofern eine Bewirtung anfällt, wird diese ebenfalls übernommen und übersteigt nicht den Wert von 75€ (entsprechend der FSA Leitlinie). 
Ich bestätige, dass sofern im Rahmen der Veranstaltung eine Bewirtung/Arbeitsessen stattfindet, ich das Arbeitsessen und Bewirtung meinem 
Dienstherren/Arbeitgeber vorher offengelegt habe. 

 
Wichtige Hinweise: 
Datenschutzhinweis – Umgang mit Ihren Daten 

 
Wir verarbeiten Ihre auf dem Anmeldeformular genannten Daten zum Zwecke der Organisation und Durchführung der/des Fortbildungsveranstaltung/Kongresses (einschließlich 
ggf. der Verwaltung und Organisation der Reise) sowie zur Dokumentation und Nachhaltung damit verbundener Leistungen und Zuwendungen im Rahmen der gesetzlichen 
Dokumentations- u. Aufbewahrungspflichten (einschl. Compliance-Anforderungen). Rechtsgrundlagen für die Verarbeitung sind die Erfüllung vertraglicher und rechtlicher Pflichten 
(Art. 6 Abs. 1 lit. b und lit. c DSGVO). Hierbei kann es zu einer Weitergabe Ihrer Daten an unsere Dienstleister für Veranstaltungen und Events MCI (MCI Deutschland 
GmbH, Markgrafenstraße 56, 10117 Berlin, E-Mail: privacy@mci-group.com) und CWT (Carlson Wagonlit Travel [Hauptsitz Deutschland], CWT Beheermaatschappij B.V. 
Deutschland, Ludwig-Erhard-Straße 14, D-65760 Eschborn, E-Mail: info@carlsonwagonlit.de) sowie an verbundene Novartis-Unternehmen (die Sie unter folgendem Link 
ermitteln können: https://www.novartis.com/our-company/contact-us/office-locations?tid-All&name_list=DE) und von Novartis beautftragte IT-Dienstleister kommen. Sofern Novartis 
nicht Veranstalter ist, werden Ihre Daten zur Registrierung Ihrer Teilnahme auch an den jeweiligen Kongress-Veranstalter weitergeleitet. 

 
Sie sind berechtigt, unter den jeweiligen gesetzlichen Voraussetzungen Auskunft (Art. 15 DSGVO), Berichtigung (Art. 16 DSGVO), Löschung (Art. 17 DSGVO), 
Einschränkung der Verarbeitung (Art. 18 DSGVO) und Datenübertragbarkeit (Art. 20 DSGVO) zu verlangen sowie Ihre Einwilligung zu widerrufen (Art. 7 Abs. 3 DSGVO). 
Ebenso haben Sie das Recht, sich bei einer Aufsichtsbehörde, insbesondere in dem Mitgliedsstaat Ihres gewöhnlichen Aufenthaltes, Ihres Arbeitsplatzes oder der 
behaupteten Verletzung, zu beschweren. 
Weiterführende Informationen über die Verarbeitung Ihrer Daten und zur Ausübung Ihrer Rechte finden Sie in der Allgemeinen Datenschutzerklärung für Geschäftspartner: 
https://www.novartis.de/datenschutzerklaerung/allgemeine-datenschutzerklaerung-fuer-geschaeftspartner 
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Sie nehmen zur Kenntnis, dass diese Veranstaltung nur unter Berücksichtigung des jeweilig lokal geltenden 
Rechts (3G, 3G plus, 2G und 2G plus) in Bezug auf COVID-19-Infektionen stattfindet. 

 
Um den Schutz der Teilnehmer sowie des Personals vor der Gefahr einer COVID-19-Infektion im Rahmen der 
Veranstaltung so gut wie möglich gewährleisten und dahingehende Maßnahmen ergreifen zu können, möchten wir 
darauf hinweisen, dass im Rahmen dieser Veranstaltung Ihr 3G / 3G Plus Status (vollständig geimpft2, genesen3, 
getestet4), 2G (vollständig geimpft2, genesen3) bzw. 2G Plus Status (vollständig geimpft2 bzw. genesen3 und 
zusätzlichem Testnachweis nach lokal geltendem Recht4) bei Einlass entsprechend des jeweilig geltenden Rechts 
kontrolliert wird. Novartis verarbeitet Ihre diesbezüglichen Daten nicht. 

 
Wir möchten darauf hinweisen, dass Betreiber des Tagungsortes (z.B. Hotel) auf Grundlage seines Hausrechts ggf. 
einen ähnlichen COVID-19-Nachweis von Ihnen einfordern könnte. 
2 Als „vollständig geimpft“ gilt, (a) wer alle vorgesehenen Dosen eines zugelassenen COVID-19-Impfstoffs erhalten hat 
und seit der letzten Dosis mindestens vierzehn (14) Tage vergangen sind oder (b) wer eine Infektion mit COVID-19 
durchgemacht hat (PCR-Testbestätigung), die mehr als sechs (6) Monate zurückliegt, und im Anschluss daran einmalig 
mit einem zugelassenen COVID-19-Impfstoff geimpft wurde. 

3 Als „genesen“ gilt, wer einen auf ihn ausgestellten Genesenennachweis besitzt, der mindestens achtundzwanzig (28) 
Tage und höchstens drei (3) Monate zurückliegt. 

 
4 Als „negativ getestet“ gilt, wer abhängig vom lokal geltenden Recht zum Zeitpunkt der vorgenannten Veranstaltung ein 
negatives COVID-19-Testergebnis durch (a) einen vor der Veranstaltung am Tagungsort durchgeführten Schnelltest, (b) 
einen von einem Testzentrum zertifizierten Schnell- oder PCR-Test nachweisen kann oder (c) einen vor der 
Veranstaltung am Tagungsort durchgeführten PCR-Test nachweisen kann (3G-Plus). In einem Bundesland mit einer 
2G Plus Regelung gilt als getestet, wer (a) einen vor der Veranstaltung am Tagungsort oder (b) einen von einem 
Testzentrum zertifizierten Schnelltest vorlegen kann. 
Schnelltests dürfen dabei nicht älter als vierundzwanzig (24) Stunden sein und PCR-Tests nicht älter als achtundvierzig 
(48) Stunden. 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Datum / Unterschrift des Teilnehmers (ggf. Stempel) 

COVID-19-Schutz 

Bitte senden Sie das vollständig ausgefüllte und unterschriebene Anmeldeformular 
bis zum 20.10.2023 

an Fax +49 899 540086847 oder E-Mail jannika_maiken.moede@sandoz.com zurück. 


