Behandlungsvertrag
zwischen

Physiotherapeutin
O Stefi Dalla Torre O Kathrin Grotsch O Cornelia Huber-Pfyffer O Daphne Seiler

tatig bei physioUnterstrass

und Patientin / Patient

Name, Geburts-
Vorname datum
Adresse PLZ / Ort
Telefon E-Mail
Krankenkasse/ Vers.-
Versicherung Nummer

wird folgender Behandlungsvertrag geschlossen:
1. Vertragsgegenstand

physioUnterstrass erbringt physiotherapeutische Leistungen nach anerkannten fachlichen Standards
sowie den gesetzlichen Bestimmungen lber die Physiotherapie.

Die Behandlung erfolgt aufgrund
- einer glltigen &rztlichen Verordnung (KVG, UVG, IV oder MV)
- oder als Privatleistung auf Wunsch des Patienten

Art, Umfang und Dauer der Behandlung richten sich nach der medizinischen Indikation und dem
Therapieverlauf. Ein Behandlungserfolg kann nicht garantiert werden.

2. Mitwirkungspflichten

Die Patientin bzw. der Patient verpflichtet sich,

- vollstandige und wahrheitsgemasse Angaben zum Gesundheitszustand zu machen

- Anderungen des Gesundheitszustandes unverziiglich mitzuteilen

- relevante Vorbefunde oder arztliche Informationen soweit erforderlich zur Verfiigung zu stellen
- vereinbarte Termine einzuhalten

- therapeutische Anweisungen nach bestem Wissen zu befolgen

3. Kosten und Abrechnung

Die Abrechnung erfolgt entsprechend den gesetzlichen Vorgaben Gber:
- die obligatorische Krankenpflegeversicherung (KVG)

- die Unfallversicherung (UVG)

- die Invalidenversicherung (IV)

- die Militarversicherung (MV)

- oder direkt mit der Patientin bzw. dem Patienten

Leistungen, welche von Versicherungen nicht oder nur teilweise ibernommen werden, sind von der
Patientin bzw. vom Patienten selbst zu bezahlen. Falls Ihre Versicherung bereits bezahlte Rech-
nungen (Tiers Payant) zurlckfordert, ibernehmen Sie als Patient die Verantwortung dafir. Sie klaren
die Riickzahlung direkt mit der Versicherung und bezahlen gegebenenfalls den Betrag zurlick.



4. Datenschutz

Die Datenschutzerklarung von physioUnterstrass ist integrierender Bestandteil dieses Vertrages. Sie
ist auf unserer Website www.physiounterstrass.ch unter «Datenschutz» abrufbar.

5. Schweigepflicht
Alle bei physioUnterstrass tatigen Pyhsiotherapeutinnen unterstehen der Schweigepflicht.
6. Haftung

Die physiotherapeutische Behandlung erfolgt nach anerkannten fachlichen Standards. Eine Haftung
fir Schaden aufgrund unvollstandiger oder unrichtiger Angaben der Patientin bzw. des Patienten
oder wegen Nichtbefolgung therapeutischer Empfehlungen ist ausgeschlossen. Im Ubrigen gelten
bezliglich Haftung die Regeln des Schweizer Rechts.

7. Aligemeine Geschiftsbedingungen

Die jeweils glltigen Allgemeinen Geschaftsbedingungen (AGB) von physioUnterstrass sind integrie-
render Bestandteil dieses Vertrages. Sie sind auf unserer Website www.physiounterstrass.ch unter
«AGB» abrufbar.

8. Einwilligungserklarung
Ich bestatige,

- die Allgemeinen Geschaftsbedingungen (AGB) von physioUnterstrass zu akzeptieren (siehe
www.physiounterstrass.ch / AGB)

- die Datenschutzerklarung zu akzeptieren (siehe www.physiounterstrass.ch / Datenschutzerklarung)
9. Schlussbestimmungen

Sollten einzelne Bestimmungen dieses Vertrages unwirksam sein oder werden, bleibt die Wirksam-
keit der Ubrigen Bestimmungen unberihrt.

Es gilt ausschliesslich Schweizer Recht.

Gerichtsstand ist Zirich, soweit keine zwingenden gesetzlichen Bestimmungen entgegenstehen.

Zurich / Datum:

Patientin / Patient Physiotherapeutin



