arabella o0 Hausarztinnen

® Facharztinnen fiir Allgemeinmedizin

Schweigepflichtsentbindung

fir die / den Patient/in

geboren

Hiermit entbinde ich folgende Arzte und Therapeuten in Praxis und Klinik von ihrer
Schweigepflicht:

Mit freundlichen GrilRRen

Ort, Datum Unterschrift Patient



