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Informationen Ablauf Lungensport

Sehr geehrte/r Dame oder Herr,

folgender Ablauf ist notwendig, damit Sie am Lungensport teilnehmen kdénnen.

Sie erhalten einen Vordruck ,Formular 56“ (Rehabilitationssportverordnung) von uns und
gehen damit zu Ihrem Arzt. Dort lassen Sie sich dieses Formular ausfillen (diese Leistung ist
nicht budgetpflichtig).

Senden Sie das ausgefiillte Formular an |hre Krankenkasse und lassen Sie sich den
Rehabilitationssport genehmigen.

Bringen Sie uns den genehmigten Kostenlbernahmebogen (Formular 56) zur
entsprechenden Stunde mit.

Dort werden sie Uber den Sinn einer Mitgliedschaft aufgeklart und erhalten bei Zustimmung
eine Beitrittserklarung sowie ein Lastschrifteinzugsformular.

Bei Fragen stehen lhnen xxx (Tel.: ) oder xxx gerne zur Verfligung.

Mit freundlichen GriRRen
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