
  

 

 

 

Ärztliches Zeugnis: Fahreignung und Diabetes mellitus 

Name:    Geb.:  

1. Diagnose:   bekannt seit: ☐ Typ 1    ☐Typ 2    ☐Spezifischer Diabetes  seit: 

2. Diabetes-Therapie:  

☐ orale Therapie (oder GLP1-Agonist, dual-Agonist) ☐ Sulfonylharnstoff/Glinid 

☐ Insulintherapie mit: ☐ ultralangem Basalinsulin    ☐ Basalinsulin, koformuliertes Insulin ☐Basis-Bolus        

            ☐Insulinpumpe ohne CGMS  ☐ Insulinpumpe mit CGMS 

3. Diabetes-Überwachung:  ☐ kontinuierliche Blutzuckermessung (CGMS)     ☐ kapilläre Blutzuckermessung 

4. Hypoglykämie-Risikostufe für Motorfahrzeuglenker gemäss Richtlinien SGED und SGRM  

☐ kein Risiko        ☐ tiefes Risiko        ☐ mittleres Risiko       ☐ erhöhtes Risiko       ☐ sehr hohes Risiko 

5. Instruktion bezüglich der Vermeidung von Hypoglykämien am Steuer und Compliance: 
 
Instruktion erfolgt am :          Merkblatt abgegeben am:  

Wissensstand/Compliance:     ☐ gut          ☐ genügend          ☐ ungenügend 

6. Sind im letzten Jahr schwere Hypoglykämien (Grad III) vorgekommen? 
 

☐ Nein ☐ Ja  wenn ja, wann und wie häufig? 

7. Laborwerte: 

Datum HbA1c Allenfalls andere Laborwerte 

   

   

8. Bestehen verkehrsrelevante Folgeerkrankungen?                  ☐ Nein                   ☐ Ja  

(Retinopathie, Neuropathie, Niereninsuffizienz, Angiopathie)  

9. Wenn ja, welche?   

10. Sehvermögen: Die letzte augenärztliche Kontrolle (Bericht beiliegend) erfolgte am: 

    

11. Ist die Fahreignung aus endokrinologischer Sicht gegeben? ☐ Nein                   ☐ Ja  

Wenn ja, für welche Kategorie? ☐ Gruppe 1 (inklusive C1: Privatgebrauch)  ☐ Gruppe 2 

 
12. Die nächste Kontrolle mit Zeugniserstattung ist vorgesehen in:   

☐ 1 Jahr        ☐2 Jahren        ☐3 Jahren        ☐5 Jahren  

Bemerkungen oder Angaben über andere verkehrsmedizinisch relevante Erkrankungen? 

 
Der/die unterzeichnende Arzt/Ärztin bestätigt, dieses Zeugnis in Kenntnis der „Richtlinien Fahreignung und Fahrfähigkeit bei Diabe-
tes“ der SGED, SDG und SGRM verfasst zu haben. 
 
 

 

Ort und Datum:           Unterschrift und Stempel:  

 
 

Referenzformular: “Ärztliches Zeugnis: Fahreignung und Diabetes mellitus“. Genehmigt durch dieSGRM und SGED.  
Das Formular dient dem Hausarzt/ Diabetologen die Fragen zur Fahreignung, gestützt auf die „Richtlinien bezüglich Fahreignung und Fahrfähigkeit bei 
Diabetes mellitus“ der SGED und SGRM, veröffentlicht 2025, zu beantworten.  
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