	Praxis

	     
     
     
     

	


An das

Regierungspräsidium      
     
     
Betreff:

 FORMCHECKBOX 

Anzeige des Betriebs einer Röntgenreinrichtung (gem. § 4 RöV)

 FORMCHECKBOX 

Antrag auf Genehmigung einer Röntgeneinrichtung (gem. § 3 RöV)

hier:
 FORMCHECKBOX 

Neueinrichtung


 FORMCHECKBOX 

Neueinrichtung – Ersatz für die Sachverständigenbericht-Nr.      

 FORMCHECKBOX 

vorhandene Röntgeneinrichtung – wesentliche Änderung der im 



Sachverständigenbericht-Nr.      

 FORMCHECKBOX 

vorhandene Röntgeneinrichtung – Betreiberwechsel



Vorgänger:      
Die Anzeige bezieht sich auf folgende Röntgeneinrichtung:

     
     
Strahlenschutzverantwortlicher (Betreiber nach § 13 Abs. 1 RöV):

Name:
     
Anschrift:
     
Telefon:
     
Die Prüfung der Röntgeneinrichtung nach § 4 Abs. 1 RöV wurde

 FORMCHECKBOX 

bereits durchgeführt (siehe Prüfbericht Nr.      ).

 FORMCHECKBOX 

am       beim Sachverständigen schriftlich beantragt.

Die Unterlagen für die zahnärztliche Fachkunde

 FORMCHECKBOX 

liegen Ihnen bereits vor.

 FORMCHECKBOX 

sind diesem Schreiben in der Anlage beigefügt.

Bei Rückfragen steht Ihnen  FORMDROPDOWN 
 gerne zur Verfügung.

     , den      
______________________________
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