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 Inanspruchnahme von Individuellen 
Gesundheitsleistungen  

 
Persönliche Erklärung des Patienten/der Patientin: 

 
Ich,  
Name, Vorname ______________________________________________ 
 
Strasse, Hausnummer _______________________________________________ 
 
PLZ – Wohnort _____________________________________________________ 
 
wünsche die Durchführung folgender privatärztlicher Leistungen: 
 
 

 
Meine (Zu-)Zahlung beträgt: ___________EUR 

 
 
Es ist mir bekannt, dass diese Leistungen nicht zum Leistungskatalog meiner 
Krankenversicherung gehören und deshalb die Kosten von ihr auch nicht 
übernommen oder erstattet werden können.  
 
Die genaue Höhe von Laborkosten ist uns nicht bekannt. Bitte setzen Sie sich dazu 
mit unserem Labor in Sindelfingen in Verbindung (07031 - 7 99 30). 
 
Ich habe ein Exemplar dieser Vereinbarung erhalten.  
 
 
 
Böblingen, den  
 
 
 
Unterschrift Patient(in)  
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