Erklarung zur Patientenerklarung

Die Patientenerklarung ist ein verbindlicher Bestandteil der Behandlung in meiner Praxis. Sie die
nt der rechtlichen Absicherung beider Seiten und stellt sicher, dass Sie vor Beginn der Behandlu
ng umfassend informiert wurden — insbesondere in Bezug auf Aufklarung, Einwilligung, Datensc
hutz und Eigenverantwortung.

Bitte lesen Sie dieses Dokument sorgfaltig, bevor Sie einen Termin vereinbaren. Sie finden es a
uf meiner Webseite in der Rubrik ,Downloads”. Bringen Sie die vollstandig ausgefiillite und unter
schriebene Patientenerklarung bitte im Original zum ersten Termin mit.

Warum die Patientenerklarung wichtig ist:

* Sie bestatigt, dass Sie Uber Art, Umfang und mdégliche Risiken der Behandlung informiert wurd
en

» Sie dokumentiert lhre Einwilligung zur Anwendung bestimmter Therapieverfahren

* Sie enthalt datenschutzrechtliche Regelungen zur Speicherung und Verarbeitung Ihrer medizini
schen Daten

« Sie schiitzt Sie als Patient*in — und mich als behandelnde Arztin — vor Missverstandnissen ode
r rechtlichen Unklarheiten

Bitte beachten Sie:

Alle therapeutischen Empfehlungen und Entscheidungen werden erst nach personlicher Untersu
chung in meiner Praxis sowie nach Sichtung Ihrer Laborwerte und arztlichen Vorbefunde individ
uell getroffen. Erganzungen und Therapieeinwilligungen werden im persdnlichen Termin gemein
sam besprochen und dokumentiert.

Auch bei wiederholten oder langeren Behandlungen kann eine erneute Unterschrift erforderlich s
ein (z.m B. bei Therapieerweiterung, Methodenwechsel, erganzender Diagnostik). Ohne Vorlage
einer unterschriebenen Patientenerklarung ist keine Behandlung maglich.

Ich danke Ihnen fur lhr Vertrauen und lhre Mitwirkung.

Zur Kenntnis genommen und einverstanden:

Ort: Datum:

Name in Druckbuchstaben:

Unterschrift:




