
W www.physiotherapie-koenigstein.de
E praxis@physiotherapie-koenigstein.de
T 06174 248512

Einwilligungserklärung

Der Behandlungsvertrag wird über die jeweils angefragten Leistungen 
abgeschlossen. Bei minderjährigen Patienten kommt der Behandlungs-
vertrag mit den Erziehungsberechtigten zustande. Es gelten die unten 
genannten Preise pro Einzeleinheit.

Bitte beachten Sie, dass wir aufgrund der erhöhten Nachfrage nach 
unseren Leistungen die Behandlungstermine individuell für Sie einplanen 
und reservieren.

Alle Terminvereinbarungen sind verbindlich. Sollte der Patient aus wich-
tigem Grund am Erscheinen an einem vereinbarten Einzeltermin abseh-
bar verhindert sein, muss der jeweilige Termin unverzüglich, spätestens 
aber 24 Stunden vorher abgesagt werden (per E-Mail). Bei verspäteten 
Absagen oder Nichterscheinen ohne Absage berechnen wir unbescha-
det weitergehender Ansprüche gem. §§ 630a, 615 BGB die für den nicht 
wahrgenommenen Termin vereinbarte Behandlungsgebühr. 

Das gilt für alle Patienten gleichermaßen, unabhängig von der Art Ihrer 
Krankenversicherung.
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