Anleitung zur Probennahme

VitaminchecR Haare JERLETZUNGSGEFAHR!
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Ist Ihr Test-Paket vollstandig?

Bitte Uberprifen Sie zunachst, ob Ihr Test-Paket vollstandig ist. Es sollte enthalten:

= 1Anleitung zur Probengewinnung = 1EDTAROhrchen

= 1 Anleitung zur Befundabfrage = 1 Serum Rohrchen

= 1 Probenbegleitschein = 1 Butterfly Blutentnahmesystem
= 1 Garantieschein = 1 Blutentnahmeadapter

= 1 Konsiliarschein (s. Riickseite) = 3Versandgefile

= 1 Heparin Rohrchen = 1blaue Versandtasche

Test-Durchfihrung
Sehr geehrte Damen und Herren,

fur den Vitamincheck Haare und dessen labormedizische Auswertung ist eine vendse Blutentnah-
me notwendig. Bitte gehen Sie hierfur zu einem Therapeuten Ihres Vertrauens. Legen Sie dort Ihr
Testpaket vor und bitten Sie um eine Blutentnahme mit den beigelegten Materialien. Damit Ihrem
Therapeuten/lhrer Therapeutin keine Kosten entstehen, haben wir Ihrem Testpaket einen Konsili-
arschein bzw. eine arztliche Liquidation beigelegt. Diesen Schein handigen Sie bitte hrem Thera-
peutenaus, damit die Kosten mit uns abgerechnet werden konnen.

Falls Sie von keinem Therapeuten betreut werden, finden Sie unter www.medivere.de unter dem
Reiter ,Gesundheitsexperten und Foren“ eine Auflistung von Therapeuten in lhrer Nahe.

Wichtig: Damit eine Auswertung aller Parameter durchgeftihrt werden kann, achten Sie bitte dar-
auf, dass alle beigelegten Blutentnahmerohrchen mit Blut gefullt werden.

Nach der Blutentnahme nehmen Sie oder das Praxisteam die Barcode-Etiketten vom Probenbe-
gleitschein und kleben diese auf die Blutentnahmerohrchen. Danach geben Sie die Blutentnahme-
rohrchen in die beiliegenden Versandgefafle, welche Sie dann bitte zusammen mit dem ausgefull-
ten Probenbegleitschein in die beiliegende blaue Versandtasche legen. Senden Sie diese umgehend
an unser Labor zurtck.

Der Versand sollte von Montag bis Donnerstag,
nicht zum Wochenende oder vor Feiertagen erfolgen.
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Sehr geehrte Frau Doktor, sehr geehrter Herr Doktor,
vielen Dank fur Ihre Bereitschaft, eine Blutentnahme fir unseren Kunden durchzufiihren.

Wir bitten Sie, Ihre Leistungen direkt mit uns abzurechnen und dieses Schreiben ausgefillt an uns
zurtickzusenden. Damit wir einen reibungslosen Ablauf gewahrleisten kdnnen, bitten wir Sie, alle
rot gekennzeichneten Felder vollstandig auszufullen.

Mit freundlichen GriiBen
Ihr medivere-Team

Arztliche Liquidation

Rechnungsnr.:

Flr meine arztlichen Leistungen erlaube ich mir, folgende Positionen in Rechnung zu stellen:

Art der arztlichen Leistung GOA-Ziffer, Faktor Abrechnungsbetrag

Blutentnahme 1 (Faktor 2,3), 250 (Faktor 1,8) €14,95

Die Leistungen sind nach § 4 Nr. 14 a iV. mit § 4 Nr. 14 b) bb) UStG steuerfrei.

Bitte Uberweisen Sie o. g. Betrag auf folgendes Konto:

Kontoinhaber: [

Kreditinstitut: [

BIC: [
IBAN: [

Mit freundlichen GriiRen

—

Datum, Unterschrift



