Erklarung

(Name und Anschrift Patientin/Patient)

Ich bin dartber aufgeklart worden, dass ich als Versicherter im Standardtarif/Basistarif/Notla-
gentarif der PKV gegenuber meinem privaten Versicherungsunternehmen nur Anspruch auf
Erstattung der Kosten fir solche Leistungen bei Krankheit habe, die denjenigen in der GKV
jeweils vergleichbar sind.

Ferner bin ich dartber aufgeklart worden, dass zahnarztliche Leistungen in diesem Rahmen
nach der GebUhrenordnung flr Zahnarzte grundsatzlich mit der Maf3gabe zu berechnen sind,

dass nur bis zum 2,0-fachen des GebuUhrensatzes der GOZ berechnet werden kann.

Ich wiinsche eine zahnarztliche Behandlung unabhangig von diesen Beschrankungen des
Standardtarifs/Basistarifs/Notlagentarifs der PKV.

Ich bin in diesem Zusammenhang dartber aufgeklart worden, dass ich flr solche Behand-
lungsmalinahmen, die nicht vom Standardtarif/Basistarif/Notlagentarif der PKV umfasst sind,
von meinem privaten Versicherungsunternehmen voraussichtlich keine Erstattungsleistungen
bekommen werde.

Ferner bin ich dartber aufgeklart worden, dass ich von meinem privaten Versicherungsunter-
nehmen flr solche BehandlungsmalRnahmen, die ohne die Einschrankungen hinsichtlich des
Standardtarifs/Basistarifs/Notlagentarifs der PKV unter Zugrundelegung maximal des 2,0-fa-
chen Gebuhrensatzes der GOZ abgerechnet werden, voraussichtlich nur eingeschrankte Er-
stattungsleistungen unter Zugrundelegung hdchstens des 2,0-fachen Geblhrensatzes der
GOZ erhalten werde.

(Unterschrift) (Ort, Datum)
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