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Geburtsvorbereitungskurs fiur erfahrene Eltern

Hiermit melden wir uns verbindlich zum Kurs ,Geburtsvorbereitungskurs fur erfahrene Eltern” im FreiRaum (Alt-Zepernick
26, 16341 Panketal) an.

Der Kurs findet am 22.06.2024 & 23.06.2024 statt.
Samstag 22.06.2024 10:00-16:30Uhr fiir die Schwangeren| Sonntag 23.06.2024 10-16:30Uhr Schwangere & Partnerin

1. Die Kursteilnehmerin belegt einen Geburtsvorbereitungskurs bei der oben genannten Hebamme. Dieser umfasst
maximal 14Unterrichtsstunden je 60min.

2. Die Kursgebihren fir wahrgenommene und entsprechend durch Unterschrift quittierte Kursstunden werden bei
gesetzlich Versicherten von der Hebamme direkt mit der Krankenkasse der Versicherten abgerechnet. Versaumte
Kursstunden kénnen nicht zu Lasten der gesetzlichen Krankenversicherung abgerechnet werden und sind von der
Teilnehmerin selbst zu bezahlen. Dabei wird der Teilnehmerin derselbe Satz in Rechnung gestellt, der auch fir die
reguldre Teilnahme berechnet worden ware. Bei gesetzlich Versicherten sind das z.Z. 7,96 € pro 60 Minuten (Geblhren
richten sich nach der Hebammengebiihrenordnung)..

Dabei ist es unerheblich, aus welchem Grund eine Teilnahme am Kurs nicht erfolgt. Da die Kursstunden aufeinander
aufbauen, ist es nicht moglich, eine Teilnehmerin wahrend des laufenden Kurses durch eine andere zu ersetzen.
Privatpatientinnen bezahlen den Kurs selbst, hier wird der Faktor berechnet,

der fur das Bundesland gilt.

Die Partnergebiihr fiir den Kurs betragt 75€ und ist in Vorkasse (mit Vertragsunterzeichnung) auf das Konto der
Hebamme zu liberweisen.

Die Rechnungserstellung fir die Abrechnung der Hebammengebiihren bei der Krankenkasse, nicht gezahlte
Partnerinnengebiihren, Privatrechnungen, sowie Rechnungen an Selbstzahler erfolgt Giber die Abrechnungszentrale fir
Hebammen GmbH (AZH). Mit der Weiterleitung der abrechnungsrelevanten Daten an die AZH bin ich einverstanden.

3. Eine Abmeldung ist bis 2 Wochen vor Kursbeginn kostenfrei moglich (schriftlich per Mail). Danach missen die
Kursgebilihren des Paares (Anteil fir die Schwangere und der Partnerinnenbeitrag) bei Nichtteilnahme vollstandig
bezahlt werden.

4. Die Kursleiterin behalt sich vor, den Kurs bei zu geringer Teilnehmerzahl oder sonstigen dringenden Griinden
abzusagen.

5. Aufgrund der Corona-Situation kann der Kurs bei Anderungen der Bestimmungen fiir
Kurse auch online stattfinden. Bei Nichtteilnahme am Streaming-Angebot ist die GebUhr fiir die Schwangere und der
Partnerinnenanteil privat zu zahlen, es sei denn es erfolgte eine rechtzeitige Abmeldung vom Kurs bis 2 Wochen vor
Kursbeginn.
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Bedurfnisorientierte Hebammenbegleitung

Ich melde mich hiermit verbindlich zu dem genannten Kurs an und erklare mich mit den o.g. Teilnahmebedingungen
einverstanden. Eine Ausfertigung dieser Anmeldung habe ich erhalten.

Name, Vorname: geb. am: Errechneter Geburtstermin:
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Krankenkasse: Kassennummer: Versicherungsnummer:
Gliltig bis:

Ort, Datum: Unterschrift Teilnehmerin & Partnerin: Unterschrift Hebamme:
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