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Labordiagnostische Wunschleistungen

Angesichts der weitgehenden Durchbudgetierung
der Kassenmedizin kommt es immer haufiger
dazu, dass Arzte in der Behandlung von Kassen-
patienten Leistungen verweigern mussen, die
vom Patienten gewtinscht werden. Daher biete
ich Ihnen als |hr Hausarzt im Vorsorgebereich
eine Reihe medizinisch eindeutig sinnvolle
Leistungen privat an.

Sinnvolle labormedizinische Untersuchungs-
verfahren und Beratungsleistungen im Rahmen
der Vorsorge und Gesundheitsberatung gewahr-
leisten Ihnen mehr Sicherheit zu einem Zeitpunkt,
da noch keine Gesundheitsstorung vorliegt.

Labordiagnostische Wunschleistungen sind keine
Leistungen der gesetzlichen Krankenversiche-
rung. Die Gebdhr fir die Durchfiihrung labordiag-
nostischer Wunschleistungen folgt der Geblihren-
ordnung fiir Arzte (GOA).

Beratung und Blutentnahme € 10,00
flr Laboruntersuchungen:
kleines Blutbild € 3,50
Laboruntersuchungen zur
Wiedererlangung des Fiihrerscheines
e Blutentnahme, Blutbild, Leberwerte € 20,50
(Beratung, Blutentnahme, kleines Blutbild,
Gamma-GT, SGOT, SGPT)
Laborleistungen
(werden vom Labor gesondert in Rechnung gestelit)
e Blutgruppenbestimmung € 25,66
e HIV-Test (bei Nichtrisikogruppe) € 17,49
e PSA - Krebsfriherkennung € 1749
e Homozystein-Test € 33,22
e Hormonstatus
e weiblich € 69,94
e mannlich, Klimakterium virile € 27,20
e CDT-Spiegel (Alkoholbelastung) € 43,1
e Drogenscreening
e Cannabis € 14,57
e Morphin € 14,57
e Amphetamine € 1457
e Cocain € 14,57
e |mpftiter
e Hepatitis-A Antikorper € 14,00
e Hepatitis-B Antikérper € 14,00
e Diphterie Antikorper € 20,40
e Tetanus Antikorper € 20,40
e Rotel Antikdrper € 16,90

e weitere Laborbestimmungen auf Anfrage
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Name, Vorname

Durchflihrung der folgenden individuellen Gesundheitsleistungen:

Mir ist bekannt, dass ich diese vorgenannten individuellen Gesundheitsleistungen privat nach der

Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA) zu bezahlen habe, da diese Leistungen nicht zum Leistungskatalog

der gesetzlichen Krankenversicherung gehoren. Mir ist weiterhin bekannt, dass ich gegentber meiner

gesetzlichen Krankenkasse keinen Anspruch auf Kostenbeteiligung habe.

Unterschrift




