
 

 

 

Terminvereinbarung  

 

zwischen Patientin  

_______________________________________________________________ 

 
und der  
Frauenärztlichen Gemeinschaftspraxis  
Dr. med. Stefanie Gundel & Dr. med. Andrea Schreiner 
 
Für Ihre Untersuchung bei uns wird ein exklusiver Termin für Sie reserviert. 

Wir bitten Sie darum, pünktlich zum Termin zu erscheinen.  

Sollte es Ihnen nicht möglich sein den Termin wahrzunehmen, ist eine Absage bis spätestens 
 24 Stunden vor Behandlungsbeginn notwendig.  
 
Bei unentschuldigtem Nichterscheinen erlauben wir uns ein Ausfallhonorar von 45.- EURO zu 
berechnen. 

Wir danken Ihnen für Ihr Verständnis und Ihre Unterstützung. 

Ihre  
Dr. med. Stefanie Gundel & Dr. med. Andrea Schreiner 
 

____________________________________________  

Datum, Unterschrift Patientin  


