Praxis fiir Kérper- und Bewegungstherapie Annette Réllig

Heilpraktikerin | Aikidolehrerin
Schulstrasse 17 | 63065 Offenbach a. M.

069.133 93 203 | 0179. 12 56 943 www.annette-roellig.de kontakt@annette-roellig.de

Anmeldung

Bitte fiillen Sie diese Anmeldung vollstandig aus — vielen Dank!

Name Vorname Geburtsdatum
Strasse PLZ/Wohnort
Telefon privat dienstlich Mobil Mail

Wie sind Sie auf meine Praxis aufmerksam geworden?

Gelegentlich verschicke ich Infomails. Méchten Sie diese erhalten?

O Ja O Nein
Email-Adresse

O Ich bin Privatzahler und zahle per:
O Barzahlung O Uberweisung (nur Folgebehandlungen) O Ich wiinsche eine Quittung

O Ich bin Mitglied einer PKV (Private Krankenversicherung) und zahle per:
O Barzahlung O Uberweisung

Mir ist bekannt, dass Termine spdtestens 24 Std. vorher abgesagt werden miissen, bei Terminen ab 18.00
Uhr 72 Std. vorher, ansonsten trage ich die Kosten in voller Hohe fiir die ausgefallene Sitzung privat.

AuBerdem bin ich dariiber informiert, dass die Honorarrechnung méglicherweise von den privaten
Kranken- und Zusatzversicherungen nicht vollstindig erstattet werden.

Die aktuelle Preisliste und die Geschéftsbedingungen habe ich eingesehen und akzeptiere ich.
O Als Mitglied einer PKV habe ich die Honorarvereinbarung unterschrieben.

Datum Unterschrift

Hinweis zur Terminvergabe:

Termine finden ausschlieBlich nach Vereinbarung statt. Bitte kommen Sie zum vereinbarten Zeitpunkt in
meine Praxis, ldngere Wartezeiten sind nicht vorgesehen. Absagen am selben Tag erreichen mich nur per
Telefon/Anrufbeantworter oder SMS.

Sollten noch Fragen offen sein, sprechen Sie mich bitte an.

Bankverbindung: IBAN 51500 700 24 00 1919 7300 BIC DEUTDEDBFRA

St.-Nr.: 04486132533, Finanzamt Offenbach/M.-Stadt - Heilpraktikerleistungen sind umsatzsteuerfrei nach § 4, Ziffer 14 UStG



https://www.annette-roellig.de/bedingungen/behandlungskosten/
https://www.annette-roellig.de/geschaeftliches/
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Schriftliche Einwilligung zur Erhebung/Ubermittlung von Patientendaten
geman Datenschutzgrundverordnung

Gemal der Europdischen Verordnung zum Schutz Ihrer Daten DSGVO vom 25.05.2018 benétige
ich Ihre Einwilligung zur Erhebung und Verarbeitung lhrer Daten.

Laut DSGVO § 6 diirfen die zur Begriindung, Durchfiihrung und Beendigung des
Behandlungsauftrags notwendigen Daten verarbeitet werden. Anderenfalls kann ich dem
Behandlungsauftrag nicht nachkommen.

Sonderfall: Online-Konsultation {iber Zoom

Fir Live-Online-Termine verwende ich den US-Video-Technologie-Anbieter zoom.

Bei zoom finde ich die derzeit beste Mischung aus Qualitat, Zuverldssigkeit, Leistungsumfang,
Preis und auch Datenschutzfreundlichkeit. Zoom wird auch im Gesundheitswesen eingesetzt.

Zoom ist DSGVO-konform, bitte informieren Sie sich hier (iber die DSGVO-Konformitat der ,,zoom*
Videokommunikation: https://zoom.us/gdpr. Wie andere Webinar-Technologie-Anbieter ist auch
,,z00m“ unter dem EU-U.S. Privacy Shield zertifiziert.

Einverstandnis:

U Ich habe die Informationen zum DSGVO-konformen Umgang mit meinen Daten, zu meinen
Rechten auf Berichtigung, Sperrung und Léschung sowie zu meinem Widerspruchsrecht zur
Kenntnis genommen

L1 Ich erkldre mich auRerdem einverstanden mit der Nutzung der Online-Plattform Zoom.

Durch meine Unterschrift erteile mein Einverstandnis zur Erhebung und Verarbeitung meiner
Daten:

Vor- und Nachname der Patientin/des Patienten

Geburtsdatum

Stralle

PLZ, Wohnort

Ort Datum Unterschrift des Patienten/gesetzlichen Vertreters

Bankverbindung: Kt.-Nr. 019 19 73 00, BLZ 500 700 24 bei der Deutsche Bank Frankfurt am Main

St.-Nr.: 035 861 31301, Finanzamt VTB GO7 Offenbach/M.-Stadt - Heilpraktikerleistungen sind umsatzsteuerfrei nach § 4, Ziffer 14 UStG


https://zoom.us/gdpr

