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Wir gehen davon aus, dass Sie ausreichend von Threm verordnenden Arzt iiber IThre Erkrankung sowie
Art, Durchfiihrung, zu erwartende Folgen und Risiken der verordneten Behandlung und deren Notwendigkeit, Dringlichkeit, Eig-
nung und Erfolgsaussichten im Hinblick auf die Diagnose und Therapie aufgeklirt worden sind. Falls nicht, sprechen Sie uns an.
Sollte die im Rahmen der physiotherapeutischen Behandlung durchzufiihrende Anamnese und Befundung Anlass zu einer ergin-
zenden Aufklarung von unserer Seite geben, wird diese durch Thren Therapeuten vor Behandlungsbeginn durchgefiihrt. Ebenfalls
wird der Therapeut Sie iiber mogliche MaBnahmen informieren, die Sie selbst ergreifen kénnen, um den Heilungsprozess wih-
rend und nach der Therapie zu unterstiitzen.

(nur fiir gesetzlich versicherte Patienten) Gemil den §§ 32, 43 c und 61 SGB V haben gesetzlich Versicherte Zu-
zahlungen fiir kassenérztlich verordnete Heilmittel zu tragen, sofern keine Befreiung von dieser Zuzahlungspflicht besteht. Die
Hohe der Zuzahlungen betrégt 10% des Rezept wertes sowie 10 Euro je Verordnung. Fiir die geleisteten Zuzahlungen erhalten
Sie von uns eine Quittung. Falls Sie einen Befreiungsausweis haben, legen Sie diesen doch bei der ersten Behandlung vor.

bitte bringen Sie zu jeder Behandlung ein groBes Handtuch mit. Uber den Gesamten Behandlungszeitraum haben Sie
die Moglichkeit dieses in dem dafiir vorgesehenen Schrank mit der Aufschrift ,,Patientenhandtiicher* deponieren. Bitte Beschrif-
ten Sie es vorher mit Threm Namen. Ebenfalls bitte wir Sie unsere Liegen und den Trainingsbereich nur mit sauberen Schuhen /
rutschfesten Socken oder vergleichbarem zu nutzen. Bitte nutzen Sie immer bei Benutzung der Gerédte und Liegen ein Handtuch.
Nur so lésst sich ein Hoher Hygienestandart erreichen.

In unserer Praxis arbeiten wir nach dem Bestellsystem. Die mit IThnen vereinbarte Zeit ist ausschlieBlich
fiir Sie reserviert. Sofern Sie den vereinbarten Behandlungstermin nicht einhalten konnen, sagen Sie diesen mindestens 24 Stun-
den vorher ab, damit wir die fiir Sie vorgesehene Zeit noch anderweitig verplanen konnen. Sofern Sie den vereinbarten Behand-
lungstermin nicht rechtzeitig absagen, kann Ihnen die mit IThnen vereinbarte Vergiitung in Rechnung gestellt werden. Sofern Sie
gesetzlich versichert sind, stellen wir Ihnen den Betrag in Rechnung, den wir von lhrer gesetzlichen Krankenkasse im Falle der
Durchfiihrung der Behandlung erhalten hétten. Die Preise fiir Heilmittel, die gesetzliche Krankenkassen zahlen, entnehmen Sie
bitte der jeweiligen Vergiitungsvereinbarung, die zwischen den gesetzlichen Krankenkassen und uns abgeschlossen worden ist.
Diese konnen Sie auf der Internetseite Ihrer Krankenkasse einsehen. Es wird ausdriicklich vereinbart, dass Annahmeverzug ge-
méif § 615 BGB eintritt, wenn der vereinbarte Termin nicht fristgemi von Thnen abgesagt und eingehalten wird. Das Recht zur
auBlerordentlichen Kiindigung aus wichtigen Grund gemél § 626 BGB bleibt bestehen.

Kassenirztliche Heilmittelverordnungen und BG-Verordnungen rechnen wir direkt mit Ihrer Krankenkasse bzw.
Berufsgenossenschaft ab. Die Behandlungen, die aufgrund privat érztlicher Verordnungen erfolgen, rechnen wir direkt gegeniiber
dem Privatpatienten nach den vereinbarten Honorarsétzen ab. Behandlungen, die ohne &rztliche Verordnung in Anspruch genom-
men werden (z. B. Heilpraktiker fiir Physiotherapie), rechnen wir ebenfalls direkt mit dem Patient nach den vereinbarten Hono-
rarsitzen ab.

Wir sind bemiiht, Sie umfassend und optimal zu behandeln. Dazu benétigen wir alle behand-
lungsrelevanten Details von Thnen. Bitte bringen Sie uns hierzu vorhandene Arztberichte und -befunde zum Behandlungstermin
mit. Ergdnzend dazu beachten Sie bitte unseren Anamnesebogen. Wir fithren die physiotherapeutische Behandlungen aufgrund
einer kassen- oder privatirztlichen Verordnung durch. Die fiir die Durchfiihrung der Therapiemainahme notwendigen Informa-
tionen befinden sich auf der kassen- oder privatirztlichen Verordnung. Weitere Informationen iiber Ihre Person und Ihren Ge-
sundheitszustand sind aus der &rztlichen Heilmittelverordnung nicht ersichtlich und diirfen auch nicht von Threm behandelnden
Arzt ohne Thre Zustimmung an uns iibermittelt werden. Unter Umstédnden kann es fiir die Durchfiihrung der Therapie und/oder
den Therapieerfolg aber sinnvoll sein, weitere Inforationen tiber Ihren Gesundheitszustand sowie iiber die Belastungen, denen
Sie im Alltag (im Beruf oder in der Freizeit) ausgesetzt sind, zu erhalten. Dieser Aufnahmebogen dient dazu, noch individueller
auf Thre Person und Ihre gesundheitlichen Probleme eingehen zu kénnen. Wir weisen Sie ausdriicklich darauf hin, dass Sie nicht
verpflichtet sind, die Fragen des Anamnesebogens zu beantworten. Sie kdnnen selbstverstindlich auch nur einzelne Fragen be-
antworten. Alle Informationen unterliegen der Schweigepflicht und werden nicht an unbeteiligte Dritte ohne Thre Zustimmung
weitergegeben.

Ihre Gesundheit und Ihre Daten sind uns wichtig. Geméal der Datenschutzgrundverordnung sind wir verpflichtet,
Sie dariiber zu informieren, dass Thre Daten bei uns gespeichert werden. Wir speichern Thre Daten aufgrund der gesetzlichen
Grundlage des Art. 9 Abs. 2 lit. h DSGVO und nutzen Thre Daten zur Dokumentation des Behandlungsverlaufs und zur Abrech-
nung der von uns erbrachten Leistungen gegeniiber Ihnen bzw. Threr Krankenkasse. Sollten Sie unseren Service zur Vereinbarung
bzw. Absage von Terminen, Anfragen, Praxisinformationen per E-Mail/SMS nutzen wollen, wird Ihre E-Mail Adresse/Mobil-
nummer einzig zu diesem Zweck bei uns gespeichert. Soweit wir Thre Daten elektronisch abspeichern, haben wir technisch-orga-
nisatorische Maflnahmen ergriffen, um diese zu schiitzen. Sie haben das Recht, jederzeit eine Auskunft iiber die Art der bei uns
gespeicherten Daten sowie der technisch-organisatorischen MalBinahmen zu verlangen. Verantwortlicher im Sinne des Art. 4 Nr. 7
DSGVO ist Marco Gross, Hauptstrale 102-104 50126 Bergheim.
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