Akademische Ausbildungsapotheke der Landesapothekerkammer Baden — Wiirttemberg ¢ HRA Amtsgericht Freiburg 550232

Neue - Stadtapotheke

Unser Team fur lhre Gesundheit.

Medikationsanalyse

Fur Frau/Herrn:

Scheffel - Apotheke

Datum:

Geburtsdatum:

Adresse:

Hausarzt:

Facharzte:

Korpergrolie: cm

Laborwerte: () ja /() nein BMI:

Gewicht:

kg

Kreatinin-Clearance:

Aktueller Medikationsplan vorhanden: () ja /() nein

Diagnosen:

Hiermit beauftrage ich die o. a. Apotheke(n) eine Medikationsanalyse fiir mich durchzufihren!
Die Kosten fir die Medikationsanalyse mit einem Erstgesprach und einem Auswertungsgesprach

betragen 70,--Euro.

Mit meiner Unterschrift entbinde ich die ausfihrende(n) Apotheker / den Apotheker von seiner
Schweigepflicht gegeniiber meinen behandelnden Arzten und erlaube ausdriicklich gegebenenfalls
eine persénliche oder telefonische Kontaktaufnahme mit den behandelnden Arzten und entbinde
auch die angefragten Arzte von ihrer Schweigepflicht gegeniiber der Apothekerin/dem Apotheker!

Datum:

Unterschrift Patient oder Bevollmachtigter:

Scheffel-Apotheke
Fachapotheker Michael Dohm
Haselbrunnstr. 48

D — 78315 Radolfzell

Tel. 07732-971270

Neue-Stadtapotheke
Apothekerin Reinhild Dohm
St.-Johannisstr. 1 im Jahr100bau
D — 78315 Radolfzell

Tel. 07732-821929

Umsatzsteuer-ld.-Nr. DE 191 7388 93
Bank: Volksbank Konstanz — Radolfzell
IBAN: DE45 6929 1000 0218 1020 00
BIC - Code: GENODE61RAD
TUV-Cert. 1SO 9001:2015 MAAS-BGW

www.scheffel-apoheke.de
bestellung@scheffel-apotheke.de
www.neue-stadtapotheke.de
bestellung@neuestadtapotheke.de
Fax 07732-971272 od. 07732-821930



