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     Anmeldebogen 

 
 
 
 
Zur Vorbereitung auf das Erstgespräch bitten wir Sie, folgenden Bogen stichpunktartig 
auszufüllen und an uns zurück zu senden (Mail, Post oder Fax). 
 
 
 
A. Persönliche Angaben 

 
Name: ............................................................ Vorname: ..................................................... 
 
Geburtsdatum:...............................................   
 
Adresse:................................................................................................................................ 
 
Telefon:.........................................................  Mobil:………………………………….……...... 
 
E-Mail-Adresse:……………………………………………………………………………………..  
 
Wann können wir Sie am besten erreichen? ........................................................................ 
 
Dürfen wir eine Nachricht auf Ihrem Anrufbeantworter hinterlassen?    Ja  O          Nein  O 
 
Wie sind Sie auf unsere Praxis aufmerksam geworden?  ..................................................... 
 
 
 
B. Beruflicher Bereich 
 
Schulabschluss: ..................................................................................................................... 
 
Derzeitige Berufstätigkeit/Position:   
 
................................................................................................................................................ 
 
seit: ...................................................     bei: .......................................................................... 
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Grund des Kommens: 
 
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................ 
 
Was möchten Sie mit Hilfe des Coachings erreichen? 
 
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................ 
 
Beschreiben Sie bitte kurz Ihre Lebenssituation und beruflichen Lebenslauf. 
 
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................ 
 
 
 
 
Ich erkläre mich damit einverstanden, dass die hier von mir angegebenen Daten für die Akte in 
Papierform gespeichert werden. Sollte kein Termin zustande kommen, werden diese fachgerecht 
entsorgt. Ich habe das Recht, die Berichtigung sowie die Entsorgung/Löschung der Daten jederzeit 
zu verlangen. 
Das beigefügte Blatt zur Regelung zu Terminausfälle habe ich gelesen und stimme hiermit zu. 

 
 
_______________________________________ (Datum, Unterschrift) 
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Regelung zu Terminausfällen 

 
 
 
 

Sehr geehrte Patientinnen, sehr geehrte Patienten, 
 
da unsere Praxis als Bestellpraxis organisiert ist, können wir 
Terminausfälle oder kurzfristige Absagen leider nicht nachbesetzen. 
Daher müssen wir, wenn Termine nicht wahrgenommen und nicht 
mindestens drei Werktage zuvor abgesagt werden, pro 50 
entfallene Minuten ein 
 

Ausfallhonorar von 50,- € 
 
berechnen. Diese Regelung gilt grundsätzlich unabhängig vom 
Grund des kurzfristigen Ausfalles (§ 615 BGB).  
 
Wir hoffen auf Ihr Verständnis! 
 
 
Ihr Praxisteam 

 


