
Evidensia Vet-Zentrum Rosenheim GmbH 
Lackermannweg 4 
83071 Stephanskirchen 

Bitte in DRUCKBUCHSTABEN ausfüllen

Angaben zum Tierhalter*in/ Auftraggeber*in:

Name:_____________________________ Vorname:_________________________

Straße/Hnr:__________________________________________________________

PLZ:_______________ Wohnort:_______________________________________

Tel.:_____________________________ Handy:_____________________________

Email:_______________________________________________________________

Angaben zum Patienten:

Name:____________________________ Rasse:___________________________

Geburtsdatum:_____________________ Farbe:___________________________

Geschlecht: o Männlich o Weiblich o Kastriert

Mein Tier hat ein Tierkrankenversicherung                 OP-Versicherung   

  

Vorerkrankungen(z.B. Diabetes, Herzerkrankung) & regelmäßige Medikamente:

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

Anmeldeschein

Überweisende Tierärzt*innen:  

___________________________________________________________________

Wichtige Zahlungsinformationen:

Sobald ihr Besuch abgeschlossen ist, wird die Rechnung erstellt , Sie haben die 

Möglichkeit der Bar-/ EC- sowie Kreditkartenzahlung.

Es werden grundsätzlich keine Rechnungen verschickt.

Die Möglichkeit der Ratenzahlung besteht nur unter Vorlage des Personalausweises.

Es muss generell mindestens 75% des anfallenden Betrags sofort beglichen werden.

Kostenvoranschläge über 1000€ sind mit 75% in Vorkasse anzuzahlen.

Eine Anzahlung bei stationärer Aufnahme fällt nach individueller Absprache an.

Im Falle einer vorhandenen Tierkrankenversicherung/Tier-OP Versicherung ist der 

anfallende Betrag vorab in der Praxis zu begleichen.

Die Praxis rechnet NICHT direkt mit der Versicherung ab, auch wenn die Versicherung 

dies anbietet.

Ich bin Eigentümer*in/Auftraggeber*in des oben angegebenen Tieres. Ich bestätige die 

Richtigkeit meiner Personalien und erkläre mein Einverständnis  zur Durchführung von 

notwendig therapeutischen und diagnostischen Maßnahmen und erteile somit den Auftrag zur 

Untersuchung/Behandlung inkl. notwendiger Narkose bzw. Operation meines Tieres. 

Ich zahle meine Rechnung 

bar per EC-Karte/Kreditkarte

Datum:

Unterschrift:__________________________________________________________



Datenschutzerklärung für Tierhalter*in nach DSGVO

Gemäß dem mit dem Tierhalter*in geschlossenen Behandlungsvertrag für Tiere führen wir 
Kleintierpraxis Evidensia Vet-Zentrum Rosenheim GmbH tierärztliche Leistungen gemäß der 
Gebührenordnung für Tierärzte durch. Für diese Leistungserstellung erheben wir 
personenbezogene Daten direkt beim/der Tierhalter*in; diese Daten dienen der 
ordnungsgemäßen Abwicklung und Abrechnung der tierärztlichen Leistungen.

Wir verarbeiten und speichern personenbezogen Daten des Tierhalters/ der Tierhalter in 
einem IT-System und  teilweise in Papierakten; dies erfolgt ausschließlich zur Erbringung und 
Abrechnung der im Einzelfall erforderlichen Leistungen; eine anderweitige Nutzung der Daten 
erfolgt nicht. Die Verarbeitung erfolgt ausschließlich durch Mitarbeiter*innen, die gemäß dem 
Bundesdatenschutzgesetz oder der Datenschutz-Grundverordnung auf Geheimhaltung oder 
Vertraulichkeit verpflichtet sind. Die Einrichtung Evidensia Vet-Zentrum Rosenheim GmbH 
verpflichtet sich insgesamt zu einem vertraulichen Umgang mit personenbezogenen Daten 
gemäß Treu und Glauben und der Einhaltung aller Vorgaben zum Datenschutz und zur 
Verschwiegenheit. Die personenbezogenen Daten werden an einrichtungsexterne 
Kooperationspartner übermittelt, soweit dies zur Erfüllung der Leistungspflicht seitens der 
Einrichtung erforderlich oder eine Einwilligung des/der Tierhalters/Tierhalterin vorliegt. Dies 
betrifft einweisende Tierärzt*innen, Labore und Institute zum Zwecke der Diagnostik, sowie 
andere Tierärzt*innen oder Kliniken zur Weiterbehandlung und den Bezug von 
Impferinnerungsbriefen.

Die personenbezogenen Daten des Tierhalters/ der Tierhalterin werden unter Beachtung 
branchenüblicher Sicherheits- und Schutzkonzepte (Passwortgeschützter Zugang der Daten, 
ESET-Security, wöchentliche Sicherung der Daten durch Tierärzte Klever und Matenaers Gbr) 
elektronisch verarbeitet. 

Ihre personenbezogenen Daten werden dabei 

⦁ durch ein eigenes IT-System verarbeitet, dabei kommt die Software VetInf zum Einsatz. 
Zugriff haben ausschließlich berechtige MitabeiterInnen, die diese Daten für 
vertragsgemäße Tätigkeiten benötigen.

⦁ Wartungsarbeiten erfolgen durch die Fremdfirma Tierärzte Klever & Matenaers GbR 

ausschließlich durch MitarbeiterInnen, die auf Vertraulichkeit verpflichtet sind; mit diesem 

Unternehmen besteht eine datenschutzrechtliche Vereinbarung nach Art. 28 GVO.

Art. 5, Art. 6, Art. 13, Art. 24 und Art. 32 der Europäischen Datenschutz-Grundverordnung 
finden bei der Verarbeitung von personenbezogenen Daten jederzeit Anwendung. Die 
Einrichtung hat einen betrieblichen Datenschutzbeauftragten bestellt. Nach Ablauf der 
Aufbewahrungsfristen (max. 10 Jahre) werden alle patientenbezogenen Daten der Tierhalter 
gelöscht / vernichtet, soweit dies technisch möglich ist, andernfalls werden die Daten 
gesperrt.

Mit meiner Unterschrift willige ich in die Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten für 
folgende Zwecke ein:

⦁ wenn relevant Auskunfterteilung an (Verwandte, Freunde, Pflegeperson) 

____________________________________________________________

⦁ Labore und Institute zum Zwecke der Diagnostik

⦁ andere Tierärzte oder Kliniken zur Weiterbehandlung 

⦁ den Bezug von Impferinnerungsbriefen 

⦁ E-Mailversand für Rechnungen, Befunde, Rücküberweisungen, Informationsschreiben etc.

Alle bei uns gechipten Tiere dürfen kostenlos bei Tasso registriert werden.
Sind Sie damit einverstanden, dass wir Ihre Daten an Tasso übermitteln?

                                                            Ja                           Nein

Jede Einwilligung erfolgt freiwillig, ich kann sie jederzeit widerrufen.

Bei Verletzung meiner datenschutzrechtlichen Rechte kann ich mich jederzeit an die 
datenschutzrechtliche Aufsicht in meinem Bundesland wenden oder dort eine Meldung 
machen.

Unter der Rufnummer 08036-3033473 kann ich jederzeit Auskünfte zur Verarbeitung meiner 
personenbezogene Daten erhalten; gleichermaßen kann ich jederzeit von meinem Recht 
nach Art. 15 GVO Gebrauch machen und Kopien der von mir gespeicherten 
personenbezogenen Daten erhalten.

____________________________________________________________________
Ort, Datum, Unterschrift des/ der Tierhalters*in / Auftraggebers*in


