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Von: Unten genanntem Patienten bzw. Erziehungsberechtigten (gesetzlicher Vertreter)

Mit: der Praxis Isabella & Christian Ritter, Schwarzwaldstr. 58a, 77654 Offenburg

Name des Patienten:

Geburtsdatum:

Name des Erziehungsberechtigten:

Adresse/ PLZ /Ort :

Telefonnummer:

Handynummer:

Email Adresse wenn Terminerinnerung erwiinscht ist

Krankenversicherung:
o Gesetzlich Krankenversichert
o Zusatzversicherung
o Privatversichert
I Vertragsgegenstand:

Gegenstand dieses Vertrages ist die osteopathische/ naturheilkundliche Behandlung des Patienten

Datum und Unterschrift (gesetzl. Vertreter):

SchwarzwaldstraBe 58a 77654 Offenburg www.osteopathie-ritter-offenburg.de
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l. Honorar

Als Honorar fiir eine osteopathische Heilbehandlung wird fiir 50-55 Minuten Behandlungszeit ein
Betrag von Euro 110.- vereinbart.

Das Honorar ist unmittelbar fallig und in bar in der Praxis zu begleichen.

Hinweise

Termi int A Termi

Die Praxis wird nach einem Bestellsystem gefiihrt. Dies bedeutet, dass die vereinbarte Zeit ausschlieBlich
flir den jeweiligen Patienten reserviert ist. Es ist wichtig:

falls erforderlich, Termine spatestens 24 Stunden vorher abzusagen, damit die fiir den Patienten
vorgesehene Zeit noch anderweitig verplant werden kann. Flir unentschuldigt nicht wahrgenommene
oder nicht rechtzeitig abgesagte Termine fallt eine Ausfallpauschale an.

Abrechenbarkei hischer/ heilkundlict ,

Die Honorarabrechnung erfolgt bei Privatpatienten und Zusatzversicherten grundsatzlich nach
Geblihrenordnung fiir Heilpraktiker.

Gesetzlich Krankenversicherte erhalten je nach Krankenkasse eine Erstattung der osteopathischen
Leistung.

Der Behandlungsvertrag besteht zwischen dem Patienten ggf. gesetzlichen Vertreter und dem
behandelnden Heilpraktiker/ in bzw. Osteopathen / in unabhangig von den individuellen
Versicherungsverhaltnissen des Patienten und verpflichtet diesen zum Ausgleich der Honorarabrechnung
unabhangig davon, ob gegeniber Dritten bzw. der Krankenversicherung ein Erstattungsanspruch besteht.

Datenschutz

Sie gestatten der o.g. Praxis im Rahmen der Therapie personenbezogene Daten von Ihnen/lhrem Kind zu
erheben, zu verarbeiten und zu nutzen.

Dies ist flir die Erbringung der vertraglichen Leistung erforderlich. Sie haben jederzeit ein Auskunftsrecht
Uber die von lhnen erhobenen Daten gegeniiber der Praxisinhaber/in. Nach § 630 f - Abs. 3 BGB betragt
die Aufbewahrungspflicht Ihrer Daten 10 Jahre nach Abschluss der Behandlung. Ihre Daten kénnen an ein
von uns beauftragtes Abrechnungszentrum weitergegeben werden. Die vorstehende Erklarung gilt auch
flir zuklinftige Behandlungen und kann jederzeit von lhnen schriftlich mit Wirkung fiir die Zukunft
widerrufen werden.

Datum und Unterschrift (gesetzl. Vertreter):

SchwarzwaldstraBe 58a 77654 Offenburg www.osteopathie-ritter-offenburg.de



