Einwilligung zur Abtretung

Hiermit erklare ich mich damit einverstanden, dass der umseitig genannte Tierarzt/die
umseitig genannte Tierdrztin zum Zweck der Erstellung der Rechnung sowie zur Einziehung
und der gegebenenfalls gerichtlichen Durchsetzung der Forderung alle hierzu notwenigen
Unterlagen, insbesondere meinen Namen, Anschrift, Geburtsdatum, Leistungsziffern,
Rechnungsbetrag, Behandlungsdokumentation, Laborrechnungen, Formulare etc. an die
tierarztliche Verrechnungsstelle weitergibt. Insoweit entbinde ich den Tierarzt/die Tierarztin
ausdriicklich von seiner/ihrer tierarztlichen Schweigepflicht und stimme ausdricklich zu,
dass der Tierarzt/die Tierarztin die sich aus der Behandlung ergebende Forderung an die
tierarztliche Verrechnungsstelle abtritt. Ich bin mir bewusst, dass nach der Abtretung der
Honorarforderung  die  tierdrztliche  Verrechnungsstelle  mir  gegenlber als
Forderungsinhaberin auftritt und deshalb Einwande gegen die Forderung — auch soweit sie
sich aus der Behandlung und der Krankengeschichte ergeben — im Streitfall gegeniber der
tierarztlichen Verrechnungsstelle zu erheben und geltend zu machen sind und der
behandelnde Tierarzt/die behandelnde Tierarztin als Zeuge vernommen werden kann.

Einwilligung nach Datenschutzgesetz

Ich bin gleichfalls damit einverstanden, dass meine personlichen Daten und meine
Behandlungsdaten von dem Tierarzt und der tierdrztlichen Verrechnungsstelle -
gegebenenfalls elektronisch — erhoben, gespeichert, verarbeitet, genutzt und Ubermittelt
werden zum Zweck der Erstellung der Honorarrechnung sowie der Einziehung und
gegebenenfalls gerichtlichen Durchsetzung der Forderung.

Ort/Datum Unterschrift



