Ausfallregelung

Sehr geehrte Patientlnnen, Eltern und Betreuerlnnen,
wir mochten uns Zeit fiir Sie nehmen. Die Termine bei uns dauern in der Regel 50 Minuten.

In unserer Praxis werden Behandlungen nur nach Terminabsprachen durchgefiihrt. Wenn Patien-
tInnen Termine versdaumen, ist es beinahe unmoglich, diese kurzfristig weiter zu vergeben.

Wir mochten Sie deshalb darum bitten:

Termine einzuhalten oder diese spatestens 24 Stunden vorher abzusagen.

Falls Sie uns telefonisch NICHT erreichen (z.B. am Wochenende oder auRerhalb
unserer Sprechzeiten) kénnen Sie uns auch gerne eine SMS schicken
(Tel.: 0176 - 52236719 - mit Namen des Kindes).

Anrufe Giber das Handy bitte nur in dringenden Notfallen.

Wir weisen darauf hin, dass wir lhnen im Falle einer Nichtabsage oder verspéateter Absage
einen Aufwendungssatz von 40,80 Euro pro Stunde berechnen. Dies gilt auch im Krankheitsfall,
es sei denn, Sie legen innerhalb einer Woche ein arztliches Attest vor.

Die Doppelbehandlung wird von den Krankenkassen ausgeschlossen.

Ebenfalls bestatigen Sie mit ihrer Unterschrift, dass Sie sicht NICHT parallel in einem
Sozialpadiatrischen Zentrum (SPZ) oder in einer Ambulanz fir Kinder- und Jugendpsychiatrie
in Behandlung befinden.

Wir danken fur Ihr Verstandnis
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