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Praxis flr Sprach-,
Sprech-, Stimm- und
Schlucktherapie

Kayit Formu

Litfen bu kayit formunu eksiksiz bir sekilde doldurunuz. is birliginiz icin cok tesekkiir ederiz!

Soyadi: Adi:
Sokak/Kapi Numarasi : Posta Kodu & ikamet Yeri:
Dogum Tarihi:

Saglik Sigortasi:
Sigortali Kisi:
Aile Hekimi:

Sevk Eden Doktor:

Katki Payi: |:| Muaf |:| Muaf Degil

Katki payl, recete bedelinin %10‘u ile 15 € diizenleme licretinin (Verordnungsgebiihr)
toplamindan olugmaktadir.

iletisimi kolaylastirmak adina litfen asagidaki bilgileri doldurunuz:

Ev Telefonu: Kisisel Cep Telefonu :
is Telefonu :
E-posta:

Daha once bu muayenehanede hig tedavi gordunuz mu? |:| Evet |:| Hayir
Evet ise, ne zaman ve neden?

Randevularin, tedavi seansindan en geg 24 saat 6ncesine kadar Uicretsiz olarak iptal edilebilecegini
biliyorum. Ayrica, kisa sure kala iptal edilen veya mazeretsiz olarak gelinmeyen randevularin, ticret
yonetmeligi tutarinda sahsima 6zel olarak fatura edilecegi konusunda bilgilendirildim.

Yer, Tarih Imza
Katharina Luisa Schneider EickelerMarkt3a/b 44651 Herne praxis@katharina-schneider.net Sayfal/8
devlet tarafindan onayli nefes, Telefon: 023259083595 www.katharina-schneider.net
konusma ve ses egitmeni Cep telefonu: 0162 5928879 IK numarasi: 400506717

Faks: 023259083596 Herne Vergi Dairesi vergi numarasl: 32 551 65 6651
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Cocugum (en az 7 yasinda), terapotik hizmetlerin alindigini onaylamak adina vekil olarak
imza atabilir.

Yer, Tarih Velisinin / Yasal Temsilcisinin imzasi

Tedavi dokliimantasyonu amaciyla gorsel (fotograf ve/veya video) und ses kayitlarinin
alinmasini und tedavinin tamamlanmasina kadar hasta dosyamda saklanmasini kabul
ediyorum. Bu onayin istendigi zaman iptal edilmesi mimkiindir.

Yer, Tarih imza

Bu muayenehaneden nasil haberdar oldunuz?

Katharina Luisa Schneider Eickeler Markt3a/b 44651 Herne praxis@katharina-schneider.net Sayfa2/8
devlet tarafindan onayli nefes, Telefon: 023259083595 www.katharina-schneider.net
konusma ve ses egitmeni Cep telefonu: 0162 5928879 IK numarasi: 400506717

Faks: 023259083596 Herne Vergi Dairesi vergi numarasi: 32 551 65 6651



O KATHARINA

I‘-\.,FL_.-"

Praxis flr Sprach-,
Sprech-, Stimm- und
Schlucktherapie

Tedavi ve Egitimi ilgilendiren Bilgiler i¢in Hasta Sirri

Yiikiimliiliigiiniin Kaldirilmasi (Muvafakatname)

Tedaviye iliskin bilgi verebilecek kisiler veya kurumlar ile tedaviyi yuruten terapistler arasinda
sorunsuz bir iletisim saglanabilmesi igin, hasta sirri saklama yikimluligiinin karsilikli olarak
kaldinlmasi gerekmektedir. Bu sayede terapistlerin 6rn. doktorlar, 6gretmenler, gozetmenler
veya hastanin yakinlari ile veri alisverisinde bulunmasina olanak taninir.

Hasta sirri yukimlaliguniin kaldirilmasi, bu tedavi / bu egitim icin gegerlidir. Hasta sirri
yukumliligini kaldirma beyanini, yukarida adi gecen muayenehanede, istendigi zaman ve
gerekce gostermeksizin iptal edebilecegim konusunda bilgilendirildim.

Tedavinin yurutulmesi ve aramizda sorunsuz bir iletisim kurulmasi amaciyla, kisisini/ku-
rumunu und Katharina Schneider Muayenehanesi‘ni, tedaviyle ilgili iletisim ortaklarina
kars! hasta sirri yikimluligiinden muaf tutuyorum.

Lutfen tim bir muayenehaneyi, okulu, kurumu vb. mi yoksa sadece belirli kisileri mi hasta sirri
yukimluliigiinden muaf tuttugunuzu belirtiniz.

Doktorlar:
Terapistler:
Kurumlar:
Okul:
Anaokulu:
Yakinlar:

GoOzetmen / Vasi:

Digerleri:
Yer, Tarih Imza
Katharina Luisa Schneider EickelerMarkt3a/b 44651 Herne praxis@katharina-schneider.net Sayfa3/8
devlet tarafindan onayli nefes, Telefon: 023259083595 www.katharina-schneider.net
konusma ve ses egitmeni Cep telefonu: 0162 5928879 IK numarasi: 400506717

Faks: 023259083596 Herne Vergi Dairesi vergi numarasl: 32 551 65 6651
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Terapiye yardimci kopek Ida‘nin

|:| Terapiye katilmasina izin veriyorum.
|:| Evime gelebilmesine izin veriyorum.

I:' Yataga/koltuga vb. ¢ikabilmesine izin veriyorum.

Terapist tarafindan kopekle ilgili olarak belirlenen kurallari ve sinirlari kabul ediyorum.

Yer, Tarih Imza
Katharina Luisa Schneider EickelerMarkt3a/b 44651 Herne praxis@katharina-schneider.net Sayfa4/8
devlet tarafindan onayli nefes, Telefon: 023259083595 www.katharina-schneider.net
konusma ve ses egitmeni Cep telefonu: 0162 5928879 IK numarasi: 400506717

Faks: 023259083596 Herne Vergi Dairesi vergi numaras: 32 551 65 6651
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Giivenli Olmayan iletisim Kanallari Uzerinden
iletisime Gecilmesine Onay Verilmesi

Terapinizle ilgili bilgileri size hizli ve karmasik olmayan bir sekilde ulastirmak, randevulari
goriismek veya degisiklikleri bildirmek icin bazen e-posta, SMS oder WhatsApp (0.A.) yoluyla
iletisim kurmak isimiz icin onemli bir aractir. Yine de, dijital medya kullaniminin temel olarak
bizim tarafimizdan etkilenemeyecek guivenlik risklerine tabi oldugunu belirtmek isteriz!

isbu belge ile ben,

Katharina Schneider Muayenehanesi‘nin benimle asagidaki kanallarla iletisime gegmesine
onay veriyorum

E-posta:
SMS:

WhatsApp:

isbu belge ile glivenli olmayan iletisim kanallari Gizerinden asagidaki bilgilerin iletilebilmesine
onay veriyorum:

isim / Adres |:| Randevular |:|

Diger:

Bu onaya her zaman itiraz edebilecegim konusunda bilgilendirildim.

Yer, Tarih imza

Katharina Luisa Schneider EickelerMarkt3a/b 44651 Herne praxis@katharina-schneider.net Sayfa5/8
devlet tarafindan onayli nefes, Telefon: 023259083595 www.katharina-schneider.net
konusma ve ses egitmeni Cep telefonu: 0162 5928879 IK numarasi: 400506717

Faks: 023259083596 Herne Vergi Dairesi vergi numarasl: 32 551 65 6651
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Veri Gizliligi Beyani

Sorumlu Kisi:  Katharina Schneider
Praxis fir Sprach-, Sprech-, Stimm- und Schlucktherapie
Adresi:  Eickeler Markt 3 a/b
44651 Herne
E-posta Adresi:  praxis@katharina-schneider.net

Veri isleme Faaliyetlerine Genel Bakis

Asagidaki 6zet, islenen veri tiirlerini, bunlarin islenme amaclarini und ilgili kisileri 6zetlemek-
tedir.

islenen Veri Turleri:

« Temel Veriler: (6rn. isimler, adresler).

« cerik Verileri: (6rn. cevrimici formlardaki girisler).

« lletisim Verileri: (6rn. e-posta, telefon numaralari).

+ Meta/iletisim Verileri: (6rn. cihaz bilgileri, IP adresleri).

+ Sozlesme Verileri: (0rn. sozlesmenin konusu, suiresi, miisteri kategorisi).
« Odeme Verileri: (6rn. banka bilgileri, faturalar, 6deme gecmisi).

ilgili Kisi Kategorileri:

+ lletisim ortaklari

« Danisanlar ve hastalar

isleme Amaclari:

+ Sozlesmeli hizmetlerin ifasi

+ Doktor raporlarinin hazirlanmasi

+ Buro ve organizasyon islemleri

« letisim talepleri ve haberlesme

+ Saglik sigortalariile faturalandirma

Esas Alinan Yasal Dayanaklar

Asagida, kisisel verileri kendilerine dayanarak isledigimiz DSGVO yasal dayanaklarini bildir-
mekteyiz. Litfen DSGVO diizenlemelerine ek olarak, ikamet ettiginiz und yerlesik oldugunuz
ulkedeki ulusal veri koruma kurallarinin da gecerli olabilecegini unutmayiniz.

« Art.6Abs. 1S.1lit. a DSGVO: ilgili kisi, kendisiyle ilgili kisisel verilerin belirli bir amac veya
birden fazla belirliamac icin islenmesine riza gostermistir..

Katharina Luisa Schneider EickelerMarkt3a/b 44651 Herne praxis@katharina-schneider.net Sayfa6/8
devlet tarafindan onayli nefes, Telefon: 023259083595 www.katharina-schneider.net
konusma ve ses egitmeni Cep telefonu: 0162 5928879 IK numarasi: 400506717

Faks: 023259083596 Herne Vergi Dairesi vergi numarasl: 32 551 65 6651
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+ Art.6Abs. 1S.1lit. b DSGVO: isleme faaliyetinin, ilgili kisinin taraf oldugu bir sézlesmenin

ifasi veya ilgili kisinin talebi Uizerine s6zlesme dncesi onlemlerin alinmasi igin gerekli olmasi
durumudur.

« Art.6Abs. 18S.1lit. f DSGVO: ilgili kisinin kisisel verilerin korunmasini gerektiren menfaatle-

ri veya temel hak ve 6zgurlikleri agir basmadigi siirece, veri sorumlusunun veya bir ti¢lincii
kisinin mesru menfaatlerinin korunmasi igin islemenin gerekli olmasi durumudur.

Almanya‘daki Ulusal Veri Koruma Diizenlemeleri

Genel Veri Koruma Yonetmeligi‘nin (DSGVO) veri koruma diizenlemelerine ek olarak, Alma-
nya‘daki ulusal veri koruma duzenlemeleri gecerlidir. Buna 6zellikle § 26 BDSG gibi Federal
Veri Koruma Kanunu (BDSG) hiikiimleri dahildir..

Kisisel Verilerin Aktarilmasi

Kisisel verileri islememiz kapsaminda, verilerin bagka kurumlara, sirketlere, yasal olarak
bagimsiz kuruluslara veya kisilere aktarilmasi veya onlara ifsa edilmesi s6z konusu olabilir.
Faturalandirma amaciyla veriler ilgili saglik sigortasina (Krankenkasse) aktarilir. Bu tiir durum-
larda yasal dizenlemelere uyariz..

Gizlilik Politikasinin Degistirilmesi ve Giincellenmesi

Gizlilik politikamizin icerigi hakkinda diizenli olarak bilgi edinmenizi rica ederiz.
Yurittiglmuz veri isleme faaliyetlerindeki degisiklikler bunu gerektirdigi anda gizlilik
politikasini uyarliyoruz

Ilgili Kisilerin Haklan

DSGVO uyarinca ilgili kisi olarak, 6zellikle Art. 15 bis 21 DSGVO‘dan dogan cesitli haklara sa-
hipsiniz:

itiraz Hakki: SOzel durumunuzdan kaynaklanan nedenlerle, Art. 6 Abs. 1 lit. e oder f
DSGVO uyarinca kendinizle ilgili kisisel verilerin islenmesine karsi her zaman itiraz etme
hakkina sahipsiniz. Sorumlu kisi verileri dogrudan pazarlama amaciyla isliyorsa, Art. 21
Abs. 2 DSGVO uyarinca itiraz edebilirsiniz.

Onayi iptal Etme Hakki: Verilen onaylari Art. 7 Abs. 3 DSGVO uyarinca istediginiz zaman
iptal etme hakkina sahipsiniz.

Bilgi Alma Hakki: Art. 15 DSGVO uyarinca bilgi edinme hakkiniz mevcuttur.
Diizeltme Hakki: Art. 16 DSGVO uyarinca yanlis verilerin diizeltilmesini talep edebilirsiniz.

Silme ve islemeyi Sinirlandirma Hakki: Art. 17 DSGVO (Silme) veya Art. 18 DSGVO
(islemenin kisitlanmasi) haklariniz mevcuttur..

Katharina Luisa Schneider EickelerMarkt3a/b 44651 Herne praxis@katharina-schneider.net Sayfa7/8
devlet tarafindan onayli nefes, Telefon: 023259083595 www.katharina-schneider.net
konusma ve ses egitmeni Cep telefonu: 0162 5928879 IK numarasi: 400506717

Faks: 023259083596 Herne Vergi Dairesi vergi numarasl: 32 551 65 6651



T KATHARINA

AR TR ™™

.y

—re

e
)

siniz.

ewve

makamina sikayette bulunma hakkina sahipsiniz.
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Veri Taginabilirligi Hakki: Art. 20 DSGVO uyarinca verilerinizin aktarilmasini talep edebilir-

Denetim Makamina Sikayette Bulunma Hakki: Art. 77 DSGVO uyarinca bir denetim

Yer, Tarih

imza (Velisi / Yasal Temsilcisi)

Katharina Luisa Schneider
devlet tarafindan onayli nefes,
konusma ve ses egitmeni

Eickeler Markt3a/b 44651 Herne
Telefon: 02325 9083595
Cep telefonu: 0162 5928879
Faks: 023259083596

praxis@katharina-schneider.net
www.katharina-schneider.net

IK numarasi: 400506717

Sayfa8/8

Herne Vergi Dairesi vergi numarasi: 32 551 65 6651
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