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 

Herzlich willkommen! 

 

Name   ……….. ………………………………………………………………………………………….. 

Vorname  ………..………………………………………………………………………………………….. 

Geburtsdatum ……………………………………………………………………………………………………. 

Anschrift  ………..………………………………………………………………………………………….. 

   ……….. ………………………………………………………………………………………….. 

Telefon privat  ………………………………………  geschäftlich ………………………………………. 

Email   ………………………………………  Mobil ………………………………………………… 

Rechnungsempfänger (falls abweichend)……………………………………………………………………… 

Versicherung ……………………………………………….      O  Beihilfe       O  Selbstzahler 

Spezielle Tarifbedingungen?  O nein    O ja, …………………. 

Hausarzt  ……………………………………………………………………………………………………. 

Befundbericht an den Hausarzt gewünscht?  O ja  O nein 

Wünschen Sie eine Erinnerung an Kontrolltermine?   O Ja:     Post  /  E-Mail 

      O nein    

Wie sind Sie auf uns aufmerksam geworden? (z. B. Telefonbuch, Internet, Empfehlung ….) 

    …………………………………………………………………………………………………… 

Alle Angaben unterliegen selbstverständlich der ärztlichen Schweigepflicht. Sollten Sie verhindert 

sein, sagen Sie Ihren Termin bitte mindestens 24 h (arbeitstäglich) vorher ab, ansonsten berechnen 

wir gemäß § 615 BGB ein Ausfallhonorar von 60 bis 90 € (je nach Zeitaufwand). Das Honorar für 

ärztliche Leistungen wird Ihnen nach der Gebührenordnung für Ärzte (GOÄ) in der jeweils gültigen 

Fassung berechnet. Sie sind zur Zahlung des gesamten Honorars verpflichtet, unabhängig davon, 

ob ein Versicherungsschutz bei einer privaten Krankenversicherung besteht. Einige 

Laborleistungen (z.B. Serologien, histologische Untersuchungen, Abstriche) erfolgen durch ein 

Labor außer Haus und werden Ihnen durch diese gesondert in Rechnung gestellt. 

 

Bad Krozingen, den ……………..  Unterschrift ………………………………………………….. 


