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Liebe Kolleginnen und Kollegen, 

 

wir freuen uns, Sie zu unserer nächsten digitalen Fortbildungsveranstaltung einladen zu 

dürfen. 

 
Thema:  Vorstellung KI-Dokumentationsassistent – Tandem Health 

Termin:   Dienstag, 15. September 2026 um 19:30 Uhr  

Ort:  digital 

Referent: Frau Isabella Preuss-Neudorf, Tandem Health 
 
Im Rahmen der KVB-Strukturförderung hat das bayerische Arznetz MainArzt diverse Tools 

für Arztpraxen getestet. In diesem Rahmen haben sie auch den KI-Dokumentationsassis-

tenten Tandem getestet und können dieses Tool weiterempfehlen. Wir haben für Sie einen 

Online-Termin vereinbart. Sie können sich so ganz unverbindlich Tandem ansehen und an-

schließend entscheiden, ob das Ihren Praxisalltag erleichtern könnte 

 

https://tandemhealth.ai/de/ 

 

 

Die Zugangsdaten erhalten Sie kurz vor der Veranstaltung per E-Mail. 

 

Mit freundlichen Grüßen 

                                  
      Johann Ertl                 Dagmar Griesbeck 
         (Geschäftsführer)                                                (Prokuristin, Netzmanagerin) 
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Antwortformular per E-Mail, Fax 09421-968773 oder Online 
https://www.donaumed.com/event/ki-dokumentationsassistent/  
Rückmeldung bis 14.09.2026 
 
 

Ich/Wir nehme/n an der Forbildungsverantaltung „KI-Assistent“ am 15.09.2026: 
 
□ Ärztin/Arzt         □ MFA  
Titel, Vorname, Name:_______________________________________________________________  
 
E-Mail-Adresse (Druckbuchstaben): ___________________________________________________ 
 
□ Ärztin/Arzt         □ MFA  
Titel, Vorname, Name:_______________________________________________________________  
 
E-Mail-Adresse (Druckbuchstaben): ___________________________________________________ 
 
□ Ärztin/Arzt         □ MFA  
Titel, Vorname, Name:_______________________________________________________________  
 
E-Mail-Adresse (Druckbuchstaben): ___________________________________________________ 

 
□ Ich habe die untenstehenden AGBs und die Datenschutzerklärung gelesen und erkläre mich damit einverstanden 

(Pflichtfeld). 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

AGB: Veranstaltung kann ohne Rechtsanspruch vom Veran-
stalter verschoben oder abgesagt werden. Durch Veranstal-
tungsabsagen, Termin- oder Veranstaltungsortverschiebungen 

entstandene Kosten der Teilnehmer werden nicht ersetzt. Die 
An- und Abreise sowie die Teilnahme an unseren Fortbil-
dungsveranstaltungen erfolgt auf eigene Gefahr. Jeder Teil-
nehmer kommt für die durch ihn verursachten Schäden selbst 

auf und stellt den Veranstalter in allen haftungsrechtlichen An-
sprüchen frei. Bitte beachten Sie, dass im Rahmen der Veran-
staltung keinerlei Versicherungsschutz (z. B. Auslandsreise-

Krankenversicherung, Gepäckversicherung, Unfallversiche-
rung o. ä.) durch den Veranstalter für etwaige Schäden be-
steht.  

Datenschutzerklärung: Erhebung personenbezogener Daten 
bei Anmeldungen zu Fortbildungen: Ihre Angaben aus dem 
Anmeldeformular inklusive der von Ihnen dort angegebenen 

Kontaktdaten werden genutzt zur: 
– Abwicklung des Teilnehmermanagements für Fortbildungs-
veranstaltungen (z.B. Planungen und Kalkulation), 

– ordnungsgemäßen Fortbildungsdurchführung (z.B. Abgleich 
der Anwesenden mit der Teilnehmerliste) 
– ggf. Rechnungsstellung 

 
 
 

Die Anwesenheitslisten dienen zudem als Beleg für Ihre Kurs-
teilnahme. 
Auch von uns eingesetzte Dienstleister und Erfüllungsgehilfen 

(z.B. Honorarkräfte, Kooperationspartner) können zu oben 
genannten Zwecken Daten unter Wahrung von Verschwiegen-
heitspflichten erhalten. Wir weisen darauf hin, dass die Daten-
übertragung zur Anmeldung für Fortbildungen per Internet 

(z.B. bei der Kommunikation per E-Mail) Sicherheitslücken auf-
weisen kann. Ein lückenloser Schutz der Daten vor dem Zugriff 
durch Dritte ist nicht möglich. Die von Ihnen erhobenen Anmel-

dedaten für Fortbildungen werden nach Abschluss der Veran-
staltung 10 Jahre aufbewahrt, um Ihre Teilnahme auch zu ei-
nem späteren Zeitpunkt belegen zu können. 

Auskunftsrechte, Löschung und Widersprüche: 
Sie haben jederzeit das Recht auf unentgeltliche Auskunft 
über Ihre gespeicherten personenbezogenen Daten, deren 

Herkunft und Empfänger und den Zweck der Datenverarbei-
tung sowie ein Recht auf Berichtigung, Sperrung oder Lö-
schung dieser Daten. Diese Rechte können schriftlich oder per 

E-Mail gegenüber den im Impressum genannten Stellen gel-
tend gemacht werden. Dies gilt auch für Widersprüche zu einer 
erteilten Einwilligungserklärung. 

 

 

 

 

 
               Praxisstempel 


