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Sehr geehrte Rehabilitandin,
sehr geehrter Rehabilitand,

Ihre Reha steht nun kurz bevor, und es gilt noch einige Dinge zu erledigen. In
dieser Broschure finden Sie hierzu wichtige Hinweise und Informationen Uber
Ihren Aufenthalt in der Nordseeklinik Borkum.

Die Rehabilitation in unserem Haus soll Ihnen helfen, Ihre Beschwerden zu
lindern und wenn mdglich zu heilen. Dazu wollen wir mit [hnen zusammen erar-
beiten, wie Sie in Zukunft gesundheitsbewusster mit sich umgehen kdnnen. Wir
finden heraus, was es zu verandern gilt und welche Erleichterungen sich damit
in lhrem Alltag erreichen lassen.

Schalten Sie ab und seien Sie bereit, etwas Grundlegendes fir Ihre Gesundheit
zu verandern.

Halten Sie sich an den von Ihrem Arzt speziell fir Sie zusammengestellten
Behandlungsplan und konzentrieren sich auf den Genesungsprozess, um den

groftmaoglichen Erfolg zu erzielen.

Sollten Sie neben der Broschire weitere Fragen haben, stehen wir lhnen gerne
unter der angegeben Telefonnummer zur Verfigung.

Wir wiinschen lhnen eine gute Anreise und freuen uns, Sie bald hier auf der Insel
begrifien zu dirfen

Das gesamte Team der Nordseeklinik Borkum



Fahrkarten

Medikamente

Entgeltfortzahlung

Ubergangsgeld

Vor lhrer Anreise in die Nordseeklinik Borkum

Mit dem Bewilligungsbescheid zur Rehabilitation hat Ihnen die Deutsche Renten-
versicherung Rheinland ein Merkblatt Ubersandt, das Auskunft gibt, welche
Regelungen fur lhre Fahrt zur Klinik vorgesehen sind und welche Unterlagen Sie
mitbringen mussen.

Hinweis fiir Versicherte der Deutschen Rentenversicherung

Rheinland, Bund, Rheinland Pfalz, Baden-Wiirttemberg und Saarland:
Bitte senden Sie lhren ausgefillten Reisekostengutschein unverziiglich an DB
Dialog, Solmstr. 71, 60486 Frankfurt (Fax: 069/2655 7617).

Bitte nur einmal faxen oder per Post senden.

Der Termin der Kofferabholung wird Ihnen schriftlich oder telefonisch durch
den Hermes Versand (Telefon: 01806 236723) mitgeteilt.

Falls Ihnen die Reiseunterlagen finf Tage vor Reisebeginn nicht vorliegen,
bitten wir Sie, sich mit DB Dialog telefonisch in Verbindung zu setzen
(Telefon: 030 586 020 949).

Hinweis fiir Drittzahler (BG, Krankenkasse und andere)

Bitte klaren Sie vor Rehabeginn die Erstattung von Fahrtkosten mit lhrem Kost-
entrager ab.

Denken Sie beim Kauf Ihrer Zugfahrkarte an eine entsprechende Giltigkeit, da

Sie moglicherweise eine Rehaverlangerung verordnet und genehmigt bekom-

men konnen.

Medikamente, die Sie regelmafig einnehmen, missen Sie fir die ersten sechs
Tage lhres Aufenthaltes mitbringen.

In folgenden Fallen bitten wir Sie dringend um eine Vorinformation:

- Sie nehmen seltene Medikamente (beispielsweise Immunsuppressiva,
Zytostatika, Enzympraparate, inhalative Antibiotika) ein.

- Sie bendtigen medizinischen Sauerstoff (Flissigsauerstoff)

- Sie bendtigen eine spezielle Diat (zum Beispiel allergiebedingt)

In diesen Fallen informieren Sie uns bitte postalisch oder unter:
Fax Nummer: 04922 921-1965

Zentrale Telefonnummer: 04922 921-01

Sollten Sie aufgrund einer Schlafapnoeerkrankung auf eine Gerdteversorgung
angewiesen sein, missen Sie dieses Gerat zur Rehabilitation mitbringen.

Ihr Arbeitgeber muss Ihnen wahrend der Rehabilitation das Entgelt fir maximal
sechs Wochen weiter zahlen. Allerdings: Haben Sie wegen der Krankheit, die

in der Klinik der Deutschen Rentenversicherung behandelt werden soll, in den
vergangenen zwolf Monaten am Arbeitsplatz gefehlt, darf der Arbeitgeber unter
bestimmten Voraussetzungen diese Fehlzeiten auf die sechs Wochen anrechnen.

Stehen Sie in einem Beschaftigungsverhaltnis und haben keinen Anspruch auf
Entgeltfortzahlung mehr, erhalten Sie von der Deutschen Rentenversicherung
ein Ubergangsgeld. Das sind in der Regel 68 % des letzten Nettogehaltes.
Wenn Sie Kinder haben, kann sich der Betrag auf 75% des letzten Nettogehaltes
erhohen.



Sozialversicherungsschutz

Was Sie zuzahlen miissen

Ilhr Gepack

Beziehen Sie vor der Rehabilitation ALG | oder ALG Il oder Unterhaltsgeld, gilt

Folgendes:
bei ALG | & Ubergangsgeld
bei ALG Il = Leistungen der Jobcenter laufen weiter

Wahrend der medizinischen Rehabilitation bleibt Ihr Sozialversicherungsschutz
(Rentenversicherung, Krankenversicherung, Arbeitslosenversicherung und Pfle-
geversicherung] erhalten.

Ganz ohne finanziellen Eigenanteil geht es leider nicht, wenn Sie an einer Rehabi-
litation teilnehmen. Uber die genaue Hohe des Betrages und Méglichkeiten zur
Befreiung von der Zuzahlung informiert Sie lhr Servicezentrum.

Wir bitten Sie, lhre Gepacksticke mit lhrem Namensschild zu versehen.

Wir empfehlen Ihnen zur Anreise ein Handgepackstick mit den notwendigsten
Dingen mitzubringen. Es kann zu Verspatungen der Gepackanlieferung kommen.

Als Hilfestellung beim Zusammenstellen Ihres Gepacks beachten Sie bitte unsere
Checklisten.



Checklisten

Der Termin fur die Reha steht fest, jetzt brauchen Sie nur noch zu packen. Damit
Sie gut vorbereitet zu uns kommen, haben wir lhnen diese Listen zusammenge-
stellt. Haken Sie einfach ab, was Sie schon erledigt haben.

Bitte lassen Sie Ihre Wertsachen zu Hause. Die Zimmer der Klinik sind zwar
abschliefbar, der Versicherungsschutz ist aber begrenzt. Denken Sie bitte auch
daran: Sparblcher, Schmuck und Wertpapiere sind nicht versichert.

Was Sie noch erledigen sollten:

O Terminzusage der Klinik dem Arbeitgeber vorlegen

O Fallige Uberweisungen fiir Miete, Strom, Versicherungen, und so weiter
ausfihren

O Adresse und Telefonnummer der Nordseeklinik bei Verwandten oder
Bekannten hinterlegen

O Eventuell den Wohnungsschliissel bei Verwandten oder Bekannten hinter-
legen

O Zeitungen und Zeitschriften umbestellen oder abbestellen

O Vertretung fiir standige Verpflichtungen wie Treppenhausdienst oder
Winterstreudienst organisieren

O Haustiere in Pflege geben

O Nachbarn um Leerung des Briefkastens bitten

O Brotchen und andere standige Lieferungen abbestellen

Was Sie einpacken sollten:
Der Jahreszeit entsprechende Kleidung

O

O Sportkleidung fiir drinnen und draufBlen, wie Trainingsanzug
oder Gymnastikanzug und T - Shirts

Regenjacke

Hallenturnschuhe mit hellen Sohlen

Sportschuhe und Wanderschuhe fiirs Freie und den Strand
Badebekleidung, wenn mdoglich zweifach

Badeschuhe aus Gummi oder Kunststoff
Korperpflegemittel sowie Rasierapparat

Reinigungsmittel fiir Kleidung und Schuhe

Reisewecker

Fén

Tasse oder Thermobecher fir die Teeklichen

Trinkflasche fiir die Wasserspender (Offnung mindestens 3cm)

OOoOoO0oOoOoooooan



Waschmaschinen und Trockner stehen Ihnen gegen eine Gebiihr zur Verfligung.
Parfimfreies Waschmittel ist gegebenenfalls mitzubringen.
Ein Blgeleisen sowie ein Bugelbrett konnen kostenlos ausgeliehen werden.

Was Sie auch mitbringen sollten:
Krankenversicherungsausweis

Krankenhausberichte und Befundberichte des Hausarztes
Rontgenbefunde der letzten drei Jahre

Berichte Uber friihere Rehabilitationen

Samtliche Medikamente, die Sie regelmaBig oder bei Bedarf
einnehmen, mit Originalverpackung

Patientenpasse, falls vorhanden. Dazu gehdren Rontgenpass,
Marcumarpass, Allergiepass, Blutdruckpass, Impfpass sowie
Diabetikertagebuch

O Blutzuckermessgerat oder Blutdruckmessgerat, falls vorhanden

OooooOoano

O

Medikamente, die Sie regelmaflig einnehmen missen, sollten fir die erste
Woche lhres Aufenthaltes ausreichen. Dann haben wir die Arzneimittel nachbe-
stellt.

- Elektrogeréate sind nur bedingt mitzubringen, zum Beispiel zur Kérperpflege
oder zum Informationsaustausch.

- Der Betrieb von Wasserkochern, Kaffeemaschinen oder Bligeleisen ist auf
den Rehabilitandenzimmern untersagt.

- Die mitgebrachten elektrischen Geradte missen den allgemeinen Sicher-
heitsbestimmungen entsprechen.

- Achten Sie darauf, dass |hr Deodorant frei von Duftstoffen ist.



lhre Anreise zur Nordseeklinik Borkum

Sofern Sie den Reisekostengutschein der Deutschen Bahn ausgefillt und bei

DB Dialog eingereicht haben, liegen lhnen eine Reiseverbindung und |hre Fahr-
karten vor.

Die Deutsche Bahn bringt Sie bis zum Emdener Auf3enhafen. Von dort aus geht
es mit der Fahre oder dem Katamaran in Richtung Borkum.

Auf Borkum angekommen, steht am Hafen ein Zug der Borkumer Kleinbahn.
Hier steigen Sie ein und fahren bis zur Endstation ..Borkum Bahnhof” (ungefahr
20 Minuten). Vom Bahnhof aus sind es noch ungefahr 300 Meter FuBweg bis zur
Klinik (siehe Karte nachste Seite).

Wir bitten Sie, auf die Anreise mit lhrem PKW zu verzichten, da Borkum eine
verkehrsberuhigte Insel und zum Teil fir Kraftfahrzeuge gesperrt ist. Auferdem
stehen flr unsere Rehabilitandenen nur in Ausnahmefallen begrenzt Parkplatze
zur Verflgung.

Bendotigen Sie flr die Strecke vom Fahranleger/Hafen zur Klinik ein Taxi, kénnen
Sie dies unter der Telefonnummer 04922 1001 reservieren (die Kosten betragen
ungefdhr 20 Euro und kénnen von der Klinik nicht erstattet werden).

An Ihrem Anreisetag werden Sie, je nach Bahnverbindungen und Fahrverbin-
dung, zwischen 12.00 Uhr und 21.00 Uhr in der Klinik am Empfangs- und Infor-
mationsdienst erwartet.

Hier bekommen Sie lhren Zimmerschlissel und die ersten Unterlagen. Am
Abend der Anreise werden Sie von den Stationsschwestern und Pflegern begrif3t
und bekommen das weitere Vorgehen sowie wichtige und nitzliche Informatio-
nen erklart.

Am nachsten Morgen werden Sie zur Blutabnahme gebeten. Zu diesem Termin
bringen Sie bitte den ausgefillten arztlichen Fragebogen mit. Im Laufe des
Tages untersucht Sie dann lhre Stationsarztin oder |hr Stationsarzt, welcher Sie
Uber den kompletten Aufenthalt begleiten wird und Ihr persénlicher Ansprech-
partner ist.

Hinweis zur Anreise in den Wintermonaten: Nach Ankunft der letzten Fahre
aus Emden bringt Sie ein Bus der Borkumer Kleinbahn direkt vom Hafen zur
Klinik. Beachten Sie bitte die Durchsagen auf dem Schiff.
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Rickantwort an:
Nordseeklinik Borkum
Bubertstrafie 4

26757 Borkum

Versichertennummer

(abzulesen auf Ihrer Krankenkassenchipkarte)

Name, Vorname

Strafle

PLZ, Wohnort

Telefon

Mobil

eMail

Familienstand O ledig

O verwitwet

O verheiratet O geschieden

Staatsangehorigkeit

Konfession

Zurzeit ausgelbter Beruf

O lch werde am

in der Nordseeklinik eintreffen.

O Ich kann den mir vorgegebenen Aufnahmetermin nicht wahrnehmen, weil:

(kurze Angabe der Griinde)

O Neuer Aufnahmetermin erbeten ab:

O lch werde mit der Deutschen Bahn anreisen. Zur Anforderung der Reiseunterlagen werde
ich den Reisekostengutschein ausfillen und sofort an DB Dialog senden.

NSK 01 Rickantwort
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Name und Anschrift der im Notfall zu benachrichtigenden Person:

Name, Vorname

Strafle

PLZ, Wohnort

Telefon

Name, Anschrift und Fax Nummer lhrer Krankenkasse (genaue Bezeichnung]:

Sind Sie im Besitz eines Schwerbehindertenausweises? O nein O ja

Frihere Behandlungen in der Nordseeklinik: O nein O ja
Monat/Jahr

Sind Sie zurzeit krank geschrieben? O nein O Ja
seit

Sind Sie arbeitslos? O nein O ja
seit

Sind Sie damit einverstanden, dass nach Abschluss der Rehabilitation ein Arzt (zum Beispiel lhr
behandelnder Arzt, Krankenhausarzt, DMP - Arzt, Betriebsarzt oder Personalarzt]) eine Ausfertigung
des Entlassungsberichtes erhalt?

O nein, ich bin damit nicht einverstanden
O Ja, ich bin damit einverstanden. Bitte senden Sie den vollstandigen Entlassungsbericht an:
Arzt: Str.: PLZ/Ort:

Ohne die genaue Adresse lhres Arztes ist eine Zusendung des Entlassungsberichtes nicht maglich.

Datum Unterschrift Rehabilitandin/Rehabilitand

12 NSK 01 Rickantwort Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 2 von 2
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U“d a“ Deutsche
‘\‘“.\.e“ “de“ - Rentenversicherung
e
Behandlungsvertrag
zwischen
MName, Vorname Patient/in Geburtsdatum
Anschrift
und

Nordseeklinik, Bubertstr. 4, 26757 Borkum
Klinik

Die Behandlung erfolgt im Rahmen der als Anlage beigefligten Allgemeinen Vemagsbedinguyemder Klinik.
r

d
/
r/‘?éﬁﬂfm
Datum Unterschrift Patient/in Uniterschrift Klinik

(bei minderjédhrigen Patienten: der/des
Sorgeberechtigten)

Ich handle als Vertreterfin mit Vertretungsmacht,

Unterschrift Vertreter/in

Hinweis:

Sofern keine Leistungspflicht eines &ffentlich-rechtlichen Kostentrigers besteht oder Wahlleistungen in
Anspruch genommen werden, ist der Patient als Selbstzahler zur Entrichtung des Entgelts fiir die Leistungen
verpflichtet.

Empfangsbestitigung

Ich habe jeweils eine Ausfertigung

des Behandlungsvertrages

der Allgemeinen Verragsbedingungen (AVE)

des Pflegekostentarifs

der Wahlleistungsvereinbarung

der Hausordnung

des Hinweises auf die Datenverarbeitung

des Einverstandnisses zur Datenibermittlung an den Hausarzt/den weiterbehandelnden Arzt

des Einverstindnisses zur Datenilibermittiung an ein Untermnehmen der privaten Krankenversicherung
der Patienteninformation Gber wahlérztliche Leistungen

OORRO0ONEE

erhalten.

Datum Unterschrift

EWS-KS 83a 11.18







Deutsche
Rentenversicherung

Hinweis auf die Datenverarbeitung

Ich habe davon Kenntnis, dass im Rahmen des von mir bzw. des zu meinen Gunsten mit der Klinik
abgeschlossenen Vertrages Daten Uber meine Person, meinen sozialen Status sowie die fir die
Behandlung notwendigen medizinischen Daten gespeichert, gedndert bzw. genutzt werden und im
Rahmen der Zweckbestimmung unter Beachtung der jeweiligen datenschutzrechtlichen Regelungen an
Dritte (zum Beispiel Kostentrager, weiter- beziehungsweise mitbehandelnde Arzte bzw. andere
Einrichtungen der Gesundheitsversorgung oder Behandlung) Gbermittelt werden kénnen. Ich erklare
mich bis auf Widerruf damit einverstanden, dass auf meine Daten im Rahmen erforderlicher
Fernwartungen durch Dritte zugegriffen werden kann.

Es handelt sich dabei um folgende Daten, die je nach Versichertenstatus (Kassenpatient,
Heilflirsorgeberechtigter, Selbstzahler) variieren konnen:

1. Name der/des Versicherten,

2. Geburtsdatum,

3. Anschrift, ggf. E-Mail-Adresse sowie Telefonnummer,

4. Geschlecht

5. Staatsangehdrigkeit

6. Krankenversichertennummer bzw. Rentenversicherungsnummer,

7. Versichertenstatus,

8. den Tag, die Uhrzeit und den Grund der Aufnahme sowie die Einweisungsdiagnose, die
Aufnahmediagnose, bei einer Anderung der Aufnahmediagnose die nachfolgenden Diagnosen, die
voraussichtliche Dauer der RehabilitationsmaRnahme sowie, falls diese Uberschritten wird, auf
Verlangen des Kostentragers die medizinische Begriindung,

9. Datum und Art der jeweils in der Klinik durchgeflihrten Therapien,

10. den Tag, die Uhrzeit und den Grund der Entlassung sowie die Entlassungs- oder
Verlegungsdiagnose,

11. Angaben uber die durchgefiihrten RehabilitationsmalRnahmen sowie Aussagen zur Arbeitsfahigkeit
und Vorschlage fur die Art der weiteren Behandlung mit Angabe geeigneter Einrichtungen.

12. Angaben zu Begleitpersonen

Datum Unterschrift

RGE 83 d Anlage 1-11/2019







Wichtige Patienteninformation
zur Datenspeicherung

Verantwaortliche Stelle fir die Datenverarbeitung ist
die

Deutsche Rentenversicherung Rheinland
Kénigsallee 71

40215 Disseldorf

Telefon: 0211 / 937-0

Sehr geehrite Patientin,
sehr geehrter Patient,

im Rahmen |hrer Behandlung bzw. Versorgung ist es
erfarderlich, personenbezogens und auch
medizinische Daten (ber lhre Person zu verarbeiten.
Da die Vorgange sowohl innerhalb unserer Klinik als
auch im Zusammenspiel mit weiteren an lhrer
Behandlung beteiligten Personen / Institutionen des
Gesundheitswesens nicht leicht zu Uberblicken sind,
haben wir fir Sie die nachfolgenden Informationen
Zusammengestellt:

Zwecke, fir die lhre personenbezogenen Daten
verarbeitet werden:

Im Rahmen |hrer Rehabilitation werden Daten Gber
lhre Person, lhren sozialen Status sowie die for die
Behandlung notwendigen medizinischen Daten
erhoben, erfasst, gespeichert, verarbeitet, abgefragt,
genutzt, Obermittelt usw. Insgesamt spricht man von
der \Merarbeitung® lhrer Daten. Dieser Begriff der
Merarbeitung” bildet den Oberbegriff dber alle diese
Tatigkeiten. Die Verarbeitung von Patientendaten in
der Klinik ist aus Datenschutzgriunden nur méglich,
wenn eine gesetzliche Grundlage dies vorschreibt
bzw. eraubt oder Sie als Patient hierzu lhre
Einwilligung erteilt haben.

Fir lhre patientenbezogene Versorgung / Behandlung
notwendig sind dabei insbesondere Verarbeitungen
lhrer Daten aus praventiven, diagnostischen,
therapeutischen, kurativen und auch nachsorgenden
Grinden. Ebenso erfolgen Verarbeitungen - im Sinne
einer bestméglichen Versorgung — im Hinblick auf
interdisziplingre Konferenzen zur Analyse und
Erarterung von Diagnostik und Therapie, zur Vor-,
Mit-, Weiterversorgung bzgl. Diagnostik, Therapie,
Befunden sowie Krankheits- / Vitalstatus. Daneben
werden Arztbriefe [ Berichte geschrieben und es
erfolgen Verarbeitungen aus
CQualitatssicherungsgrinden, zum Erkennen und
Bekdmpfen von Krankenhausinfektionen sowie zur
seelsorgenschen und sozialen Betreuung und zum
Entlassmanagement.

Meben diesen patientenbezogenen Verarbeitungen
bedarf es auch einer wverwaltungsmalkigen
Abwicklung l|hrer Rehabilitation. Dies bedingt im
Wesentlichen die Verarbeitung Ihrer Daten zur

RGE 83d 11/2019

Deutsche
Rentenversicherung

Rheinland

Abrechnung lhrer Rehabilitation, aus Griinden des
Controllings / der Rechnungsprifung,  zur
Geltendmachung, Ausibung sowie Verteidigung von
Rechtsansprichen, usw. Ferner erfolgen
Datenverarbeitungen zu Zwecken der Ausbildung, der
Fort- und Woeiterbildung wvon  Arzten und wvon
Angehdrigen anderer Berufe des Gesundheitswesen
oder zu gesetzlich vorgesehenen Meldepflichten (z.B.
an die Polizei aufgrund des Melderechts, an
staatliche Gesundheitsamter aufgrund des
Infektionsschutzgesetzes, an Krebsregister) sowie
nicht zuletzt aus Grinden der Betreuung und
Wartung von IT-Systemen und Anwendungen, usw.

Von wem erhalten wir lhre Daten?

Die entsprechenden Daten erheben wir grundsatzlich
— sofern moglich — bei lhnen selbst. Es kommt jedoch
auch vor, dass wir von dem fir Sie zustindigen

Kostentrager (Deutsche Rentenversicherung,
Krankenversicherung, usw.) oder van
Krankenhausemn, die etwa lhre Erst- |/ Vor-
Behandlung durchgefiihrt haben, van

niedergelassenen Arzten, Facharzten, Medizinischen
Versorgungszentren (sog. MVZ), usw. Sie betreffende
personenbezogene Daten erhalten. Diese werden in
unserer Klinik im Sinne einer einheitlichen
Dokumentation mit Ihren (brigen Daten
zusammengeflhrt.

Wer hat Zugriff auf lhre Daten?

Die an lhrer Behandlung beteiligten Personen haben
Zugriff auf |hre Daten, wozu etwa auch die
Verwaltung zahlt, die die Abrechnung lhrer
Rehabilitation vomimmt. Ilhre Daten werden wvon
Fachpersonal oder unter dessen Verantwortung
verarbeitet. Dieses Fachpersonal unterliegt entweder
dem s04. Berufsgeheimnis oder einer
Geheimhaltungspflicht.

Der wvertrauliche Umgang mit Ihren Daten wird
gewahrleistet!

Rechtsgrundlage fiir die Verarbeitung lhrer Daten
durch den Rentenversicherungstrager

Die Grundlage dafur, dass der
Rentenversicherungstrager lhre Daten
datenschutzrechtlich wverarbeiten darf, ergibt sich
hauptsachlich daraus, dass der Trager for die
Versorgung und Behandlung von Patienten zustandig
ist. Auf dieser Grundlage gibt es unterschiedliche
Gesetze und Verordnungen, die dem
Rentenversicherungstrager eine Verarbeitung der
Daten erlauben.

Genannt sei hier insbesondere die sog. EU
Datenschutz-Grundverordnung  (EU-DSGV0O), z.B.
Art. 6, 9 EU-DSGVO, die auch in Deutschland gilt und
ausdricklich regelt, dass Daten wvon Patienten
verarbeitet werden dirfen. Daneben finden sich
Grundlagen im deutschen Recht, etwa im
Sozialgesetzbuch Funftes Buch (SGE V), z.B. § 301
SGE V, im Sozialgesetzbuch Sechstes Buch (SGB
Vi), z. B. §§ 147-152 SGB VI,



in dem Bundesdatenschutzgesetz (BDSG),
insbesondere § 22 BDSG und im Bodrgerlichen
Gesetzbuch (BGB), sowie in den §§ 630 ff. BGB, die
eine  Verarbeitung lhrer Daten voraussetzen.
Bereichsspezifisch seien noch das Sozialgesetzbuch
Erstes Buch (SGE ) und Sozialgesetzbuch Zehntes
Buch (SGB X) genannt, da lhre Daten Scozialdaten
sind.

Als Rechtsgrundlagen fiir die Verarbeitung seien hier
beispielhaft genannt;

- Datenverarbeitungen Zum Zwecke der
Durchfihrung  sowie  Dokumentation  des
Behandlungsgeschehens  einschliefflich  des
innerarztlichen und interprofessionellen
Austauschs in der Klinik Ober den Patienten fir
die Behandlung (Art. 9 Abs. 2h, Abs. 3, Abs. 4
EU-DEGVO i.V.m. §§ 630a ff, 630f BGB ivV.m. §
6f SGB X und ggf. entsprechenden
landesrechtlichen Regelungen sofem vorhanden),

- Datendbermittiung an Externe® im Sinne einer
gemeinsamen Behandlung (im Team), Zuziehung
externer Konsiliararzte, z.B. Labor, Telemedizin,
sowie Zuziehung externer Therapeuten (Art. 9
Abs. 2h, Abs. 3, Abs4 EU-DSGVO iV.m. § 80
SGEB X und Art. 28 EU-DSGVO entsprechenden
landesrechtlichen Regelungen sofem vorhanden),

- Datendbermittiung an die gesetzliche
Rentenversicherung (DRV) oder die gesetzlichen
Krankenkassen zum Zwecke der Abrechnung (Art.
9 Abs. 2h, Abs. 3, Abs. 4 EU-DSGVO i.V.m. § 301
SGE V),

- Datendbermittlung zZu Zwecken der
Cualitatssicherung (Art. 9 Abs. 2i EU-DSGVO
iV.m. § 299 S8GB V iV.m. § 136 SGB V bzw. den
Richtlinien des G-BA), usw.

Daneben sind Verarbeitungen auch in  Fallen

zulassig, in denen Sie uns lhre Einwilligung erklart

haben.

Notwendigkeit der Angabe lhrer Personalien
Die ordnungsgemalte administrative Abwicklung lhrer
Behandlung bedingt die Aufnahme |hrer Personalien.

Mégliche Empfinger lhrer Daten

lhre Daten werden im Rahmen der
Zweckbestimmung unter Beachtung der jeweiligen
datenschutzrechtlichen Regelungen beziehungsweise
etwaiger  vorliegender Einwilligungserklarungen
erhoben und gegebenenfalls an Dritte Gbermittelt. Als
derartige Dritte kommen insbesondere in Betracht:

- die gesetzliche Rentenversicherung, sofern lhre
Rehabilitation von dieser bewilligt wurde,

- gesetzliche Krankenkassen sofern Sie gesetzlich
versichert,

- oder private Krankenversicherungen sofern Sie
privat versichert sind,

- Unfallversicherungstrager,

- Hausarzte,

- weiter-, nach- bzw. mitbehandelnde Arzte,

- andere Einrichtungen der Gesundheitsversorgung
oder Behandlung,
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- Rehabilitationseinrichtungen,

- Pllegeeinrichtungen,

- externs Datenverarbeiter
Auftragsverarbeiter) sowie

- Seelsorger, usw.

(sogenannte

Welche Daten werden im Einzelnen dbermittelt?
Sofern Daten Gbermittelt werden, hangt es im
Einzelfall wvom jeweiligen Empfinger ab, welche
Daten dies sind. Bei einer Ubermittlung entsprechend
§ 301 SGE V an lhre Krankenkasse handelt es sich
zum Beispiel um folgende Daten:

1. MName der/des Versicherten,

2. Geburtsdatum,

3. Anschrift, ggf.

Telefonnummer,

Geschlecht

Staatsangehorigkeit

Krankenversichertennummer bzw.

Rentenversicherungsnummer,

7. Versichertenstatus,

8. den Tag, die Uhrzeit und den Grund der
Aufnahme sowie die Einweisungsdiagnose, die
Aufnahmediagnose, bei einer Anderung der
Aufnahmediagnose die nachfolgenden
Diagnosen, die voraussichiliche Dauer der
Rehabilitationsmalnahme sowie, falls diese
dberschritten  wird, auf Verlangen des
Kostentragers die medizinische Begrindung,

9. Datum und Art der jeweils in der Klinik

E-Mail-Adresse sowie

ook

durchgefihrten Therapien,

10. Tag, die Uhrzeit und den Grund der Entlassung
sowie die Entlassungs- oder
Verlegungsdiagnose,

11. Angaben uber die durchgefiihrten
Rehabilitationsmalnahmen sowie Aussagen zur
Arbeitsfahigkeit und Varschlage fur die Art der
weiteren Behandlung mit Angabe geeigneter
Einrichtungen.

12. Angaben zu Begleitpersonen

Widerruf erteilter Einwilligungen

Wenn die Verarbeitung Ihrer Daten auf einer
Einwilligung beruht, die Sie dem
Rentenversicherungstriager gegeniber erklart haben,
dann steht |lhnen das Recht zu, lhre Einwilligung
jederzeit zu widerrufen (Art. 7 MNummer 2 EU-
D3GVO). Diese Erklarung kénnen Sie — schriftlich /
per Mail / Fax — an den Rentenversicherungstrager
richten. Einer Angabe von Grinden bedarf es dafiir
nicht. lhr Widerruf gilt allerdings erst ab dem
Zeitpunkt, zu dem Sie diesen aussprechen. Er hat
keine Rlckwirkung. Die Verarbeitung lhrer Daten bis
ZuU diesem Zeitpunkt bleibt rechtmalkig.

Wahrnehmung  berechtigter Interessen des
Rentenversicherungstrigers

Sofern der Rentenversicherungstrager Zur
Durchsetzung seiner Anspriche gegen Sie selbst
oder |hren Kostentridger gezwungen ist, anwaltliche
oder gerichtliche Hilfe in Anspruch zu nehmen, da die
vom Rentenversicherungstriger gestellte Rechnung
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nicht beglichen wird, muss der
Rentenversicherungstrager (zu  Zwecken  der
Rechteverfolgung) die dafir notwendigen Daten zu
lhrer Person und lhrer Behandiung offenbaren.

Wie lange werden lhre Daten gespeichert?

Der Rentenversicherungstrager ist gem. § B630f
Blrgerliches Geseizbuch (BGB) dazu verpflichiet,
eine Dokumentation Uber Ihre Behandlung zu fihren,
Dieser Verpflichtung kann der
Rentenversicherungstrdger in  Form  einer in
Papierform oder elektronisch gefiihrten Patientenakte
nachkommen. Diese Patientendokumentation wird
auch nach Abschluss Ihrer Behandlung fir lange Zeit
von der Klinik wverwahrt. Auch dazu ist der
Rentenversicherungstrager gesetzlich verpflichtet.

Mit der Frage, wie lange die Dokumente im Einzelnen
im Krankenhaus aufzubewahren sind, beschéftigen
sich wviele spezielle gesetzliche Regelungen. Zu
nennen sind etwa hier die Réntgenverordnung (RaV),
die  Strahlenschutzverordnung  (StriSchV), die
Apothekenbetriebsordnung (ApBetrQ), das
Transfusionsgesetz (TFG), und viele mehr. Diese
gesetzlichen Regelungen schreiben unterschiedliche
Aufbewahrungsfristen vor.

Daneben ist zu beachten, dass Kliniken
Patientenakten auch aus Grinden der
Beweissicherung bis zu 30 Jahre lang aufbewahren.
Dies folgt daraus, dass Schadensersatzanspriche,
die Patienten gegentuber der Klinik geltend machen,
gemal § 199 Abs. 2 Burgerliches Gesetzbuch (BGB)
spatestens in 30 Jahren verjahren. Ein
Haftungsprozess kdnnte also erst Jahrzehnte nach
Beendigung der Behandlung gegen den
Rentenversicherungstrager anhangig gemacht
werden. Wirde die Klinik mit der
Schadensersatzforderung eines Patienten wegen
eines behaupteten Behandlungsfehlers konfrontiert
und waren die entsprechenden Krankenunterlagen
inzwischen vernichtet, kénnte dies zu erheblichen
prozessualen Machteilen fur die Klinik fihren.

Aus diesem Grunde wird lhre Patientenakte bis zu 30
Jahre lang aufbewahrt.

Recht auf Auskunft, Berichtigung, Léschung usw.
Ihnen stehen sog. Betroffenenrechte zu, d.h. Rechte,
die Sie als im Einzelfall betroffene Person ausOben
konnen. Diese Rechte koinnen Sie gegeniber dem
Rentenversicherungstriager gelten machen. Sie
ergeben sich aus der EU  Datenschutz-
Grundverordnung (EU-DSGVO), die auch in
Deutschland gilt:

-Recht auf Auskunft, Art. 15 EU-DSGVO

Sie haben das Recht auf Auskunft Ober die Sie
betreffenden gespeicherten personenbezogensan
Daten.

- Recht auf Berichtigung, Art. 16 EU-DSGVO

Wenn Sie feststellen, dass unrichtige Daten zu lhrer
Person verarbeitet werden, kénnen Sie Berichtigung
verlangen. Unveollstandige Daten missen unter

RGE 83d 11/2019

Berlcksichtigung des Zwecks der Verarbeitung
venvollstandigt werden.

- Recht auf Léschung, Art. 17 EU-DSGVO

Sie haben das Recht, die Léschung Ihrer Daten zu
verlangen, wenn bestimmte Ldschgrinde vorliegen.
Dies ist insbesondere der Fall, wenn diese zu dem
Zweck, zu dem sie urspranglich erhoben oder
verarbeitet wurden, nicht mehr erforderlich sind.

- Recht auf Einschrankung der Verarbeitung, Art. 18
EU-DSGVO

Sie haben das Recht auf Einschrankung der
Verarbeitung Ihrer Daten. Dies bedeutet, dass |hre
Daten zwar nicht geldscht, aber gekennzeichnet
werden, um ihre weitere Verarbeitung oder Mutzung
einzuschranken.

- Recht auf Widerspruch gegen unzumutbare
Datenverarbeitung, Art. 21 EU-DSGVO

Sie haben grundsatzlich ein allgemeines
Widerspruchsrecht auch gegen rechtmafiige
Datenverarbeitungen, die im &ffentlichen Interesse
liegen, in Auslbung &ffentlicher Gewalt oder aufgrund
des berechtigten Interesses einer Stelle erfolgen.

Beschwerde bei der Aufsichtsbehérde wegen
DatenschutzverstoRen

Unabhéngig davon, dass es lhnen auch freisteht,
gerichtliche Hilfe in Anspruch zu nehmen, haben Sie
das Recht auf Beschwerde bei einer
Aufsichtsbehtrde, wenn Sie der Ansicht sind, dass
die Verarbeitung Ihrer Daten datenschutzrechtlich
nicht zulassig ist. Dies ergibt sich aus Art. 77 EU-
D3GVO. Die Beschwerde bei der Aufsichtsbehbrde
kann farmlos erfolgen.

Datenschutzbeauftragter
des Rentenversicherungstriagers /der Klinik

Der Rentenversicherungstrager hat einen
Datenschutzbeauftragten bestellf. Seine Kontaktdaten
lauten wie folgt:

Beauftragter fur den Datenschutz

der Deutschen Rentenversicherung Rheinland
Kénigsallee 71

40215 Disseldorf

Mail: datenschutzbeauftragter@drv-rheinland de

Fir weitere Fragen stehen wir lhnen gerne zur
Verflgung.
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| Dateniibermittlung an Arzte bzw. von Arzten
(Datenverarbeitungserklarung gem. Artikel 6 und 13
-Datenschutzgrundverordnung (EU- i.v.m. a ff.
| EU-Datenschut dverord (EU-DSGVO) i.V.m. §§ 67a ff. SGB X)

| Ich bin damit einverstanden, dass die Klinik die mich betreffenden Behandlungsdaten und

| Befunde an meinen Hausarzt und das vorbehandelnde Krankenhaus zum Zwecke der
Dokumentation und Weiterbehandlung Gbermittelt. Die Ubermittlung der Behandlungsdaten und

| Befunde dient der Erstellung und Vervollstandigung einer zentralen Dokumentation bei meinen
Arzten.

Jall Nein 11

| Ferner bin ich damit einverstanden, dass die Klinik die bei meinem Hausarzt, bzw. dem
vorbehandelnden Krankenhaus, vorliegenden Behandlungsdaten und Befunde, soweit sie fur

| meine Rehabilitation erforderlich sind, anfordern kann. Diese Anforderung ermdglicht der Klinik,
die fiir eine aktuelle Behandlung erforderlichen Angaben aus der Dokumentation meiner Arzte

| zu erhalten. Die Klinik wird die Daten jeweils nur zu dem Zweck verarbeiten, zu dem sie
Ubermittelt wurden.

Jall Nein 11

| Mein Hausarzt ist: Vorbehandelndes Krankenhaus:

(Name und Anschrift des jeweiligen Hausarztes) (Name und Anschrift des Krankenhauses)
| Ich bin damit einverstanden, dass die o.a. Daten gespeichert, verarbeitet bzw. genutzt werden
unter Beachtung der jeweiligen datenschutzrechtlichen Regelungen.
Ja ] Nein 1
| Dieser Erklarung kann jederzeit gegentiber der Klinik widersprochen werden (Artikel 21-

EU-DSGVO). Im Falle des Widerspruches findet keine weitere Datenverarbeitung
| zwischen meinen Arzten und der Klinik statt.

| (Ort und Datum) (Unterschrift des Patienten)

RGE 83 d Anlage 2-11/2019
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In allsge
Fragebogen zur arztlichen Aufnahme I\'[,n fij l[

Ik

Name, Vorname

Strafle

PLZ, Wohnort

Geburtsdatum

Bitte geben Sie den ausgefiillten Fragebogen am Aufnahmetag morgens beim Termin

~Blutentnahme” im Pflegestiitzpunkt ab.

Anamnese Teil 1

1. Diaghosen

’7g e,,

2. Erkrankungen in der Familie

3. Jetzige Beschwerden (Beschwerden, Symptome, Lokalisation, Haufigkeit, Beginn, Ausloser)

NSK 01 Arztlicher Fragebogen Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 1von 7
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Bisheriger Verlauf der reha - relevanten Beeintrachtigungl(en)
(erstmaliges Auftreten, auslosende Ereignisse, Diagnostik, Behandlung, Behandlungserfolg,
gegebenenfalls Schmerzanamnese)

Weitere reha-relevante Erkrankungen/Operationen/Unféille
(Verlauf, Diagnostik, Krankenhaus-Aufenthalt, Therapie, Behandlungserfolg,
medizinische Risikofaktoren)

o4 NSK 01 Arztlicher Fragebogen Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 2 von 7



Anamnese Teil 2

Allgemeinbefinden

Appetit

Gewicht

Stuhlgang

Wasser lassen

Wassereinlagerungen O

Schlaf

gesamte Schlafzeit

Schnarchen

Ubelkeit

Erbrechen

vermehrtes Schwitzen |:|

Allergien

gegen Medikamente
gegen Nahrungsmittel

letzte Allergietestung

seelische

Befindlichkeit

sexuelle Funktions-

storungen

NSK 01

gut O manig 0 schlecht
normal OO vermindert
konstant O zunehmend kg in ____ Monaten
O abnehmend kg in _____ Monaten
normal O Durchfall [0 Verstopfung
ungestort O gestort
keine O s
ungestort O gestort durch:
Stunden
nein O ja
nein O ja
nein (| ja
nein O ja
keine O ja:
unauffallig O auffallig
nein O s
Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 3von 7

Arztlicher Fragebogen
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Medikation bei Aufnahme

Name Dosis

Sozialmedizinische Anamnese

familiare Situation O ledig [0 verheiratet [0 geschieden
O verwitwet [0 in Partnerschaft

Anzahl der Kinder ___ davonim Haushalt lebend

Wohnsituation 0 Haus [0 Etage [0 Fahrstuhl

hiusliche Versorgung [ gewahrleistet [0 nicht gewshrleistet

psychische Belastung [ keine O ja, durch

Pflege von O nein O

Angehorigen

Freizeitverhalten,

Sport, Hobbies:

finanzielle OO  geregelt [0 Probleme

Absicherung

Nikotin O nie [0 Exraucher/in
O [E __ Zigaretten/Tag seit __ Jahren

Alkoholkonsum O nein O

NSK 01 Arztlicher Fragebogen Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 4 von 7
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Sozialversicherungsrechtlicher Status

Erwerbsstatus O erwerbstatig O nicht erwerbstatig OO Rentner
sonstiges:
Vollzeit ____ Stunden Teilzeit ____ Stunden
Arbeitsfahigkeit bei [ arbeitsfahig O arbeitsunfahig seit
Aufnahme

wegen:

Dauer der Arbeitsunfahigkeitszeiten in den letzten 12 Monaten:

GdB/GdS O nein O beantragt O ja,__ %
MdE O gewshrleistet [0 beantragt O & %
Laufende Sozial- O nein O ja

leistungsantrage

Laufende Sozial- O nein O ja

streitigkeiten

Arbeitsanamnese mit Kontextfaktoren beruflicher Werdegang

hochster Schulab- O  «einer O Hauptschul- O Realschul-
schluss abschluss abschluss

O Abitur

erlernter Beruf

Ubersicht Berufsleben (inklusive Umschulungen)

NSK 01 Arztlicher Fragebogen Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 5von 7 27



Beschreibung des aktuellen Arbeitsplatzes (letzte sozialversicherungspflichtige Tatigkeit)

Anforderungsprofil der jetzigen Tatigkeit

Arbeitsschwere O leicht O mittelschwer O schwer
Arbeitshaltung O sitzend O gehend O stehend
Arbeitsorganisation [ Tagschicht [0 Frih/Spatschicht [ Nachtschicht

Betriebsbeschreibung

Besondere
Belastungsfaktoren
am Arbeitsplatz

Zufriedenheit

Fortfiihren der Tatig-

keit moglich O s O  nein, weil
Erreichen O zuFruws O Fahrrad O Pkw
O sffentliche Verkehrsmittel
Betriebsarztliche
Betreuung O nein O s
sonstiges
NSK 01 Arztlicher Fragebogen Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 6 von 7
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Reha-Ziele

Sicher haben Sie schon dariiber nachgedacht, was Sie in der Reha erreichen wollen.
Benennen Sie bitte bis zu drei Ziele, die Sie durch die Rehabilitation erreichen mochten:

Ziel 1

Ziel 2

Ziel 3

NSK 01 Arztlicher Fragebogen Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 7von 7
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An die Ernahrungsberatung 2yp;, Yoy, hkejy St
Uc senllhd an df‘n big te

Name, Vorname

Anreisedatum

Sehr geehrte Rehabilitandin, sehr geehrter Rehabilitand
in der Nordseeklinik haben Sie wahrend Ihres Reha - Aufenthaltes die Mdglichkeit zwischen drei
unterschiedlichen Menls zu wahlen.

Meni A
Das Vollkostmeni entspricht den Richtlinien der Deutschen Gesellschaft fir Ernéghrung (DGE)

Menii B (wird vom Arzt verordnet)

Fir Rehabilitandenen mit Ubergewicht, Diabetes mellitus, Fettstoffwechselstorungen, Aller-
gien/Unvertraglichkeiten oder einer Lactoseintoleranz steht eine allergenarme Basiskost zur
Verfiigung, die in Anlehnung an das Vollkostmenu zubereitet wird. Sollten dariber hinaus noch
Nahrungsmittelunvertraglichkeiten bestehen, die von der Basiskost abweichen, erstellen Sie bei
Ankunft in der Nordseeklinik mit der Diatassistentin einen individuellen, auf Ihre Unvertraglichkeiten
abgestimmten Speiseplan [melden Sie sich bei einer unserer Erndhrungsberaterinnen).

Menii C
Eine ovolactovegetabile Kost [vegetarisch unter Verwendung von Ei und Milch).

Sollten Sie Nahrungsmittelunvertraglichkeiten haben oder eine besondere Kost benatigen,
teilen Sie uns dies bitte durch Ankreuzen mit:

Vegetarisch (Eine vegane Kost bieten wir nicht an]

Ohne Schweinefleisch

MilcheiweiBallergie

Huhnereiallergie

Lactoseintoleranz (Milchzuckerunvertraglichkeit)

Diabetes mellitus

Ubergewicht

Pollenallergie mit folgenden Nahrungsmittelunvertraglichkeiten:

Ooooooooo

Weitere Unvertraglichkeiten:

NSK 01 Nahrungsmittelunvertraglichkeiten ~ Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 1von 1 31
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e Ky, ISy
Haftungsausschluss '”i/rb X
fiir die Nutzung des Schwimmbades, 1 gen

der Sauna oder des Trainingsraumes
auBerhalb der Therapiezeiten

Hinweise zur Nutzung:

Vor Nutzung der Raume ist die Zustimmung des Stationsarztes einzuholen. Der Zutritt ist nur fur
Personen gestattet, die eine arztliche Zustimmung des Stationsarztes erhalten haben. Der
Trainingsraum darf nur nach vorheriger Einweisung genutzt werden.

Die Offnungszeiten entnehmen Sie bitte den Aushingen.

Erklarung

Es ist mir bekannt, dass die Nutzung des Schwimmbades, der Sauna und des Trainingsraumes auf
eigene Gefahr erfolgt.

Ich verzichte auf die Geltendmachung jeglicher Schadensersatzanspriche, sofern die Schaden nicht
grob fahrlassig oder vorsatzlich durch die Klinik verursacht wurden.

Der Aufenthalt im Baderbereich ist fir mich zur Sicherheit erst ab einer Personenzahl von mindes-
tens drei Personen gestattet.
Im Trainingsraum muissen mindestens zwei Personen anwesend sein.

Ich verpflichte mich, nur dann das Schwimmbad, die Sauna oder den Trainingsraum zu nutzen,
wenn ich das Einverstandnis vom Stationsarzt habe und mich gesundheitlich in der Lage fihle.
Den Trainingsraum darf ich zusatzlich nur nach ausreichender Aufklarung und Einweisung nutzen.

Ich versichere, dass ich die dortigen Einrichtungen und Gegenstande sachgerecht und sorgfaltig

behandeln werde. Sollte ich dennoch Schaden verursachen, kann ich fir den entstandenen Schaden
haftbar gemacht werden.

Ich habe die Erklarung zur Nutzung des Schwimmbades, der Sauna und des Trainingsraumes
aufmerksam gelesen und akzeptiere die allgemeinen Nutzungsbedingungen.

Borkum, den

Name, Vorname (in Druckbuchstaben] Unterschrift

NSK 01 Haftungsausschluf3 Datum: 22.07.2016 Version 2 Seite 1von 1 33
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Allgemeine Vertragsbedingungen [AVE)
fir Patienten der Kliniken der
Deutschen Rentenversicherung

Rheinland, Disseldorf

&1
Geltungsbereich
Die AVE gelten, soweit nichts anderes wereinbart ist, fir die
vertraglichen Beziehungen zwischen der Deulzschen Rentenversi-
cherung Rheinland als Klinikirager, nachfolgend Klinik genannt,
und den Patienten (§ 2 Nr. 5) sowie den Begleitpersonen, die in
diesen Einrichtungan aufgencmmen werden.

§2
Rechtsverhditnis

(1) Die Rechtsbeziehungen zwischen der Klinik und dem Patien-
ten sowie der Begleilperson sind privatrechtlicher Natur,

(2) Die Allgemeinen Vertragsbedingungen werden fir Patienten
und Begleitpersonen wirksam, wenn sie darauf hingewiesen
wurden oder von ihrem Inhalt in zumutbarer Weise Kenninis
eflangen konnten und sich mit ihrer Geltung einverstanden erklart
haben.

&3

Leistungsumfang
(1)Die medizinischen Rehabilitationsleistungen (arztliche Leis-
tungen, Pflege, Versorgung mit Arzneimitteln, Unterkunft und
Verpflegung) umfassen die allgemeinen medizinischen Rehabili-
tationsleistungen wund die Wahlleistungan,
(2) Allgemeine medizinische Rehabilitationsleistungen sind die
Leistungen, die unter Beriicksichtigung der Leistungsfahigkeit der
Klinik im Einzelfall nach Art und Schwere der Erkrankung des
Patienten medizinisch zweckmalige und ausreichende Versor-
gurng notwendig sind. Unter diesen Voraussetzungen gehdren
dazu auch die von der Klinik veranlassten Leistungen Dritter
sowie die aus medizinischen Griinden notwendige Mitaufnahme
einer Begleitperson des Patienten.
(3) Das Vertragsangebot der Klinik erstreckt sich nur auf digjeni-
gen Leistungen, fir die die Klinik nach ihrer medizinischen Ziel-
setzung personell und sachlich ausgestattet ist.
(4) Micht Gegenstand der medizinischen Rehabilitationsleistun-
gen sind
a) Hifsmittel, die dem Patienten bei Beendigung des Khinikauf-
enthaltes mitgegeben werden (2. B. Prothesen, Krankenfahrstih-
le, Inhalationsgerate u, 4.),
b) interkurrente Erkrankungen, die als Leistungen Dritter behan-
delt werden missen
(5) Die Leistungspflicht der Klnik fir stationdre Patienten aus
dem Behandlungsvertrag beginnt mit der Aufnabme in die Klinik
und endet mit der Entlassung des Patienten.
(6) Die Leistungspflicht der Klinik fir ambulante | teilstationare
Patienten beschrinkt sich auf die tagliche Anwesenheitszeit des
Patienten.

&4
Aufnahme, Verlegung, Entlassung

(1) Im Rahmen der Leistungsfahigkeit der Klinik kann aufge-
nommen werden, wer der medizinischen Rehabilitationsbehand-
lung bedarf und diese AVB anerkennt.
{2) Eine Begleitperson wird aufgenommen, wenn dies nach dem
Urteil des behandelnden Klinikarztes fir die Behandlung des
Patienten medizinisch notwendig und die Unterbringung in der
Klinik moglich ist. Dariber hinaus kann auf Wunsch im Rahmen
von Wahlleistungen eine Begleifperson aufgenommen werden,
wenn ausreichende Unterbringungsméglichkeiten zur Verfligung
stehen, der Betriebsablauf nicht behindert wird und medizinische
Grinde nicht entgegenstehen.
(3) Patienten kdnnen innerhalb der Klinik oder in ein Kranken-
haus verlegt werden, wenn dies medizinisch notwendig ist. Die
Verlegung ist vorher —soweit maglich- mit dem Patienten abzu-
stimmen.
{4) Entlazsen wird,

a) wer nach dem Urteil des behandelnden Klinikarztes der

stationdren medizinischen Rehabilitationsbehandiung  nicht

mehr bedarf,

b) wer die Entlassung ausdricklich winscht,

c) wer erheblich gegen die Hausordnung verstaft,

d) wer der RehabditationsmaGnahme ohne trftigen Grund

fernbleibt.

RGE 83 11/2019

(5) Besteht der Patient entgegen arzflichern Rat auf seiner Ent-
lassung oder verldsst er eigenméchtig die Klinik, haftet die Klinik
nicht fur die entstehenden Folgen. Eine Begleitperson wird ent-
lassen, wenn die Voraussetzungen nach § 5 Abs, 2 entfallen
sind.

§5

Wahlleistungen
(1) Zwischen der Klinik und dem Patienten kénnen im Rahmen
der Moglichkeiten der Klinik und nach naherer Malgabe des
Pflegekostentarifes - so weit dadurch die allgameinen medizini-
schen Rehabitationsleistungen nicht beeintrdchtigt werden -
arztliche Wahlleistungen wvereinbart und gesondert berechnet
werden, Die Wahlleistungsvereinbarung umfasst die drztlichen
Leistungen aller an der Behandlung beteiligten Arzte der Klinik,
soweit diese zur gesonderien Berechnung ihrer Leistungen be-
rechligh sind, einschlieflich der von diesen Arzten veranlassten
Leistungen von Arzten oder drztlich geleiteten Einrchiungen
aulerhalb der Klinik. Dies gilt auch, soweit sie von der Klinik
berechnel werden.
(2) Gesondert berechenbare drztliche Leistungen i. 5. des Abs. 1
erbringt der liquidationsberechtigte Arzt persénlich oder ein unter
seiner Aufsicht nach fachlicher Weisung tatiger nachgeordneter
Arzi (§ 4 Abs. 2 GOA/GOZ). Im Verhinderungsfalle Gbemimmit
die Aufgabe des ligquidabonsberechtigien Arztes sein standiger
arztlicher Vertrater.
(3) Die Klink kann Patienten, die die Kosten eines frihe-
ren Klinikaufenthaltes nicht bzw. erheblich verspatet gezahlt
haben, Wahlleistungen versagen.
(4) Bei der Inanspruchnahme wahlarzilicher Leistungen werden
die gesondert berechenbaren Geblhren nach § 6 a GOA gemin-
dert.
(5) Wahlleistungen sind vor der Erbringung schriftlich zu verein-
baren.
{6) Die Klinik kann Wahlleistungen sofort einstellen, wenn dies fir
die Erflllung der allgemeinen medizinischen Rehabilitationsleis-
fungen fir andere Patienten erforderich wird; im Ubrigen kann
die Vereinbarung vorm Patienten an jedem Tag zum Ende des
folgenden Tages gekindigt werden; aus wichtigem Grund kann
die Vereinbarung von beiden Teilen ohne Einhaltung einer Frist
gekindigt werden.

§6
Entgelt

Das Entgelt fir die Leistungen der Klinik richtet sich nach dem
Plegekostentant in der jeweils giltigen Fassung, der Bestandieil
dieser AVB ist. Der Pllegekostentarif enthdlt eine Beschreibung
der Klinikleistungen und die Hihe des Entgelts fir diese Leistun-
gen. Zur Deckung der Selbstkosten hat die Deutsche Rentenver-
sicherung Rheinland das Recht, das Entgelt auch im Laufe eines
Kalenderjahres neu festzusetzen. Pllegesatzerhéhungen werden
grundsdtzlich spatestens von dem Zeitpunkt ab als verbindlich
angesehen, zu dem sie von den Sitlichen Krankenkassen aner-
kannt werden. Die Deutsche Rentenversicherung Rheinland
behalt sich rickwirkende Machberechnungen fir bereits abgewi-
ckelte Vertragsverhdltnisze, vom malgebenden Zeitpunkt an,
ausdricklich vor. Eine Aufgliederung des Entgeltes in verschie-
dene Kostenarten erfolgt nicht.

§7
Abrechnung des Entgeltes bel Patienten der
Sozialleistungstriger bzw. Heilfursorgeberechtigten

{1) Patienten der Sczialleistungstrager baw. Heilflirsorgeberech-
ligte legen eine Kostenibemnahmeerkldrung ihrer Kostentrager
var, die alle Leistungen umfasst, die im Einzelfall nach Art und
Schwere der Krankheit fir die medizinische Versorgung in der
Klinik notwendig sind. Der Bewilligungsbescheid fur die medizini-
sche Leistung zur Rehabiltation, den die Patienten der Renten-
versicherungstrager erhalten, gilt als Kostenlibernahmeerklarung
{2) Liegt keine Kostentubernahmeerklarung eines Sozialleistungs-
tragers oder sonstigen &ffentlich-rechtlichen Kostentragers vor,
sind Patienten der Sozialleistungstrager bzw. Heilfirsorgeberech-
tigte als Selbstzahler zur Entrichtung des Entgeltes fur die Leis-
fungen verpflichtet.

(3) Soweit Patienten der Sozialleistungstrager oder Heilfirsorge-
berechtigte Leistungen in Anspruch nehmen, die nicht durch eine
Kostenibermnahmeerklarung eines Sozialleistungstragers oder
sonstigen dffentlich-rechtlichen Kostentragers gedeckt sind (z. B.
Wahlleistungen), sind sie als Selbstzahler zur Entrichtung des
Entgeltes fur diese Leistungen verpflichtet (§ 8).
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(4) Die Khrak weist Patienten der Sozialleistungstréger bazw.

Heilfirsorgeberechligle ohne bzw. mit beschrankter Kosteniber-

nahmeerklarung im Sinne von Absalz 1 jeweils daraufl hin, dass

(5) diese Patienten die nicht gedeckien Betrdge der nach dem

E:Eehus!mlarif Zu entrichtenden Enigelte selbst zu tragen
n.

§8

Abrechnung des Entgeltes bei Selbstzahlern
(1) Scfern keine Leistungspflicht eines offentlich-rechilichen
Kostentrégers besteht oder Wahlleistungen in Anspruch genom-
men werden, st der Patent als Selbstzahler zur Entnchtung des
Entgelts fir die Klinikleistungen verpflichtet,
(2) Scfern der Patient als Versicherter einer privaten Kranken-
versicherung wvon der Maglichkeit einer direkten Abrechnung
2wischen der Klinik und dem privaten Krankenversicherungsun-
temehmen Gebrauch macht, werden Rechnungen unmittelbar
gegeniber dem privaten Krankenversicherungsunternehmen
erteilt. Voraussetzung fir eine solche Direktabrechnung ist, dass
der Versicherte schriftlich seine Einwilligung, die jederzeit wider-
rufen werden kann, erklarl, dass die erforderlichen Daten an das
private Krankenversicherungsunternehmen Obermittelt werden.
(3)Fir Khnikleistungen kénnen Zwischenrechnungen erteilt
werden. Mach Beendigung der Behandlung wird ene Schiuss-
rechnung erstellt.
(4) Die Nachberechnung von Leistungen, die in der Schlussrech-
nurg nicht enthalten sind, und die Berichtigung von Fehlem
bleiben vorbehalten.
(5) Der Rechnungsbetrag ward mit Zugang der Rechnung fallig.
(6) Bei Zahlungsverzug kinnen Verzugszinsen in Hihe von finf
Prozentpunkten Ober dem Basiszinssatz pro Jahr (§ 288 BGB)
sowie Mahngebdhren in Hohe von 3,00 EUR berechnat werden.
(T)Eine Aufrechnung mit bestrittenen oder nicht rechtskraftig
festgestellten Forderungen ist ausgeschlossen.

§9
Teilzahlungen
Die Klinik verangt grundsatzlich von den Selbstzahlern eine
angemessene Vorauszahlung. Bei langerem Klinikaufenthalt
kénnen jeweils weitere Teilzahlungen gefordert werden,

§10
Beurlaubung

Wahrend der stationdren Behandlung werden Patienten nur aus
zwingenden Grinden und nur mit Zustimmung des arztlichen
Direktors beurdaubt, Fur die Dauer einer Beurlaubung wird der
volle Pflegesatz in Rechnung gestelt, es sei denn, dass die
Berechnung des vollen Pflegesatzes nach Lage des Einzelfalles
fur den Patienten eine besondere Harte bedeuten wiirde.

11

Arztliche Eingriffe
(1)Eingnffe in die kirperliche und geistig-seelische Unversehrt-
heit des Patienten werden nur nach seiner Aufklarung dber die
Bedeutung und Tragweite des Eingriffs und nach seiner Einwilli-
Qung VOrgenomimen.
(2)1st der Patient aulter Stande, die Einwilligung zu erklaren, so
wird der Eingnff chne seine Einwilligung vorgencmmen, wenn
dieser nach der Uberzeugung des zustindigen Klinikarztes zur
Abwendung einer drohenden Lebensgefahr oder wegen einer
unmittedbar drohenden schwer wieganden Beeintrichtigung des
Gesundheitszustandes unverzlglich erforderlich ist.
(3)Absatz 2 gilt sinngemal, wenn bei einem beschrankt ge-
schaftsfahigen oder geschaftsunfahigen Patienten der gesetzli-
che Vertreter nicht oder nicht rechtzeitig erreichbar ist oder seine
dem Eingrifil entgegenstehende Willenserklarung im Hinblick auf
§ 323 ¢ S1GB unbeachtlich ist.

§12
Aufzeichnung und Daten

(1) Krankengeschichten, insbesondere Krankenblatter, Untersu-
chungsbefunde, Rantgenaufnahmen und andere Aufzeichnungen
sind Eigentum der Klinik.

(2) Patienten haben keinen Anspruch auf Herausgabe der Origi-
nalunterlagen. Abweichende geselzliche Regelungen bleiben
unberdhrt,
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{3) Das Recht des Patienten oder eines von ihm Beauftragten auf
Einsicht in die Aufreichnungen ggf. aul Uberassung von Kopien
aul seine Kosten und die Auskunfispflicht des behandelnden
Klinikarztes bleiben unberiht.

{3) Die Verarbeitung der Daten einschliellich ihrer Weitergabe
erfolgt unter Beachtung der gesetzlichen Regelungen, insheson-
dere der Bestimmungen lber den Datenschutz sowie der drztli-
chen Schweigepflicht.

5§13
Hausordnung
Die Khinik hat eine Hausordnung erassen, die dem Patienten und
der Begleitperson zur Einsichinahme zur Verflgung gestellt wird.
Die Hausordnung ist einzuhalten.

514

Eingebrachte Sachen
{1)1In die Klinik sollen nur die notwendigen Kleidungsstiicke und
Gebrauchsgegenstande eingebracht werden.
(2) Geld und Wertsachen kinnen bei der Verwaltung unentgelt-
lich in Vervahrung gegeben werden.
{3)Bei handlungsunfahig eingelieferten Patienten werden Geld
und Wertsachen in Gegenwart eines Zeugen festgestellt und der
Verwaltung zur Versahrung Gbergeben,
(4) Zurlckgelassene Sachen gehen in das Eigentum der Klinik
Ober, wenn sie nicht innerhalb von 12 Wochen nach Aufforderung
abgeholt werden.
(3)Im Falle des Abs. 4 wird in der Aufforderung ausdriicklich
darauf verwiesen, dass auf den Herausgabeanspruch verzichtet
wird mit der Folge, dass die zurickgelassenen Sachen nach
Ablauf der Frist in das Eigentum der Klinik (bergehen.
(6) Abs. 4 gilt micht fir Nachlassgegenstinde sowie fir Geld und
Wertsachen, die von der Verwaltung verwahrt werden. Die Auf-
bewahrung, Herausgabe und Verwertung dieser Sachen erfolgt
unter Beachtung der gesetzlichen Bestimmungen,

815
Haftungsbeschrinkung

{(1)Fir den Verlust oder die Beschidigung von eingebrachten
Sachen, die in der Obhut des Patienten bleiben, oder von Fahe-
zeugen des Patienten, die auf dem Klinikgelénde oder auf einem
von der Klinik bereitgesteliten Parkplatz abgestelit sind, haftet der
Klinikirager nur bei Vorsatz oder grober Fahriassigkeit; das Glei-
che gilt bei Verlust von Geld und Wertsachen, die nicht der Ver-
waltung zur Verwahrung Obergeben wurden,

{2) Haftungsanspriiche wegen Verustes cder Beschadigung von
Geld und Wertsachen, die durch die VYerwallung versahrt wur-
den, sowie fir Nachlassgegenstande, die sich in der Verwahrung
der Verwaltung befunden haben, missen unverziglich, spates-
tens jedoch innerhalb einer Frist von drei Monaten nach Erdangen
der Kenntnis von dem Verust oder der Beschadigung schrifilich
geltend gemacht werden; die Frist beginnt frbhestens mit der
Entlassung des Patienten,

516
Zahlungsort und Gerichtsstand
Der Zahlungspilichtige hat seine Schuld auf seine Gefahr und
seine Kosten am Sitz der Klinik zu erfillen.
Gerichtsstand ist Disseldor.

§17
Inkrafttreten
Diese AVEB treten am 1. Januar 2006 in Kraft.
Gleichzeitig werden die bishengen Regelungen aufgehoben,

Anlagen:
- Behandlungsvertrag
- Pflegekostentarif

Diisseldorf, den 21. Dezember 2005

Deutsche Rentenversicherung Rheinland

Im Auftrag

Abteilung Rehabilitationsgrundsatze und -einrichtungen
gez. Schneider-Bodien



Pflegekostentarif

| Allgemeines
1. Die Klinik berechnet

a) Pflegesatze (vgl. dazu Abschnitt 1),
b) Entgelte fur Wahlleistungen (vgl. dazu Abschnitt 1)

2. Aufnahme und Entlassungstag werden zusammen als ein Tag berechnet; berechnet wird der
Aufnahmetag.

3. Nimmt der Patient von der Klinik angebotene Leistungen (z. B. Tagesverpflegung) nicht oder
nicht voll in Anspruch, erfolgt keine Minderung des Pflegesatzes.

Il Allgemeiner Pflegesatz

1. Es wird eine stationare Rehabilitation durchgefihrt. Fir diese Ma3inahme wird dem Kostentra-
ger ein allgemeiner Tagespflegesatz berechnet. Den aktuellen Preis entnehmen Sie bitte unserem
Internetauftritt unter www.nordseeklinik-borkum.de.

2. Dieser Betrag beinhaltet Pflege, arztliche und sonstige medizinische Versorgung [(nicht bei Be-
gleitpersonen), Unterkunft (nicht bei teilstationdren Mafinahmen) und Verpflegung. Mit dem allge-
meinen Tagespflegesatz werden alle fur die Versorgung des Patienten erforderlichen allgemeinen
medizinischen Rehabilitationsleistungen vergutet.

3. Allgemeine medizinische Rehabilitationsleistungen sind die Klinikleistungen, die unter Berlck-
sichtigung der Leistungsfahigkeit der Klinik fir eine nach Art und Schwere der Erkrankung des
Patienten medizinisch zweckmafige und ausreichende Versorgung notwendig sind. Unter den
Voraussetzungen gehdren dazu die von der Klinik veranlassten Leistungen Dritter, sofern arztliche
Wahlleistungen nicht vereinbart wurden.

Il Entgelte fiir Wahlleistungen

1. AuBerhalb der allgemeinen stationdren oder ambulanten / teilstationdaren medizinischen Reha-
bilitationsleistungen kénnen &rztliche Wahlleistungen (§ 6 AVB) in Anspruch genommen werden.
2. Eine Vereinbarung tber wahlarztliche Leistungen erstreckt sich auf alle an der Behandlung des
Patienten beteiligten Arzten der Klinik, einschlieBlich der von diesen Arzten veranlassten Leistun-
gen von Arzten und &rztlich geleiteten Einrichtungen auBerhalb der Klinik (so genannte . Liquidati-
onskette”). Die wahlarztlichen Leistungen werden in der Regel gesondert von den jeweils liquida-
tionsberechtigten Klinikarzten geltend gemacht, sofern nicht die Verwaltung der Klinik oder eine
externe Abrechnungsstelle fir den liquidationsberechtigten Arzt tatig wird. Die arztlichen Leistun-
gen der Konsiliararzte und der fremden arztlich geleiteten Einrichtungen werden von diesen nach
den fur sie geltenden Tarifen berechnet. Fur die Berechung wahlarztlicher Leistungen finden die
Vorschriften der Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA) - bzw. Zahnarzte (GOZ) - in der jeweils giiltigen
Fassung Anwendung. Nach § éa GOA erfolgt bei vollstationaren und teilstationdren privat-/ wahl-
arztlichen Leistungen einer Minderung der Gebihren einschlie3lich der darauf entfallenden Zu-
schlage um 25 %; bei Leistungen und Zuschlagen von Belegarzten und anderen niedergelassenen
Arzten um 15 %. Die gesondert berechenbaren Leistungen werden vom nachfolgend aufgefiihrten
Wahlarzt der Fachabteilung oder der arztlich geleiteten Einrichtungen personlich oder unter der
Aufsicht des Wahlarztes nach fachlicher Weisung von einem nachgeordneten Arzt der Abteilung
bzw. des Instituts oder vom standigen arztlichen Vertreter (§ 4 Abs.2 GOA/GOZ) erbracht.

IV Inkrafttreten
Dieser Pflegekostentarif ist am 01.01.2007 in Kraft getreten.

Er gilt bis zur nichsten Anderung.
RGE 83b (1) 01/06
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bitte abgeben

Ihr Gepack

Verbesserungsvorschlage

Verlangerung

38

lhre Abreise aus der Nordseeklinik Borkum

Die Abreise erfolgt fir gewdhnlich mit der ersten Schiffsverbindung nach Emden.
Sie kénnen dann ab 6.15 Uhr im Speisesaal frihstiicken. Bitte geben Sie ab 6.45 Uhr
den Zimmerschlissel mit Chip, die von uns gestellten medizinischen Gerate und
die Mappe fur die Therapieplane an lhrem Pflegestitzpunkt ab.

Der Entlassungsbericht beziehungsweise Kurzbericht wird Ihnen vom Pflegeper-
sonal personlich ausgehandigt.

Wir bitten Sie, am Abreisetag das Zimmer bis 8.00 Uhr zu raumen. Im Falle einer
spateren Abreise und Raumung des Zimmers, setzen Sie sich rechtzeitig mit
dem Reinigungsdienst in Verbindung.

Stellen Sie Ihr Gepack am Vorabend fir die Abholung von Hermes bis 20.00 Uhr
im Sockelgeschoss auf die Kofferwagen ab. Bei Transport des Gepacks nur bis
Emden/Eemshaven beachten Sie bitte die gesonderten Hinweise.

Falls Sie noch einige Verbesserungsvorschlage fir uns haben, teilen Sie uns
diese bitte mit. Wir wollen unsere Konzepte zur Rehabilitandenenbetreuung auf
den bestmaoglichen Stand halten. Da sind uns |hre Hinweise und Anregungen
ganz besonders wichtig. Ansprechpartner fir |hre Vorschlége, vielleicht auch
Beschwerden, sind Ihre Stationsschwester/Pfleger oder die Stationsarztin/der
Stationsarzt.

Sie kénnen sich auch gerne schriftlich duflern - im Rahmen des Qualitatsma-
nagements erhalten Sie vor lhrer Abreise einen Rehabilitandenfragebogen.
Diesen fiillen Sie bitte aus und werfen ihn in den dafir vorgesehenen Briefkasten
in der Eingangshalle.

Sollten Sie eine Verlangerung verordnet bekommen, haben Sie vier wichtige

Dinge zu erledigen.

- Melden Sie die Verlangerung Ihrem Arbeitgeber

> Geben Sie den neuen Entlassungstag bei Hermes (Tel.:0180 6236723)
bekannt

- Besorgen Sie sich am Bahnhof eine neue Reiseverbindung und
andern Sie die Sitzplatzreservierung

- Verlangern Sie am Empfangs- und Informationsdienst Ihre Gastekarte



lhre Rehabilitation

Gelerntes beibehalten

Bilanz ziehen

Zuhause angekommen

Ihnen hat der Aufenthalt in der Nordseeklinik Borkum hoffentlich viele Anre-
gungen und Erkenntnisse fur |hr zukinftiges Leben vermittelt. Der Erfolg einer
Rehabilitation hangt jedoch ganz entscheidend davon ab, ob Sie die neuen Er-
kenntnisse auch tatsachlich im Alltag umsetzen.

Sie haben bei uns wichtige Dinge Uber Ihre Krankheit erfahren, Methoden zu
ihrer Linderung oder Bewaltigung erlernt. Auflerdem sollten Sie die Fahigkeit
zum Abschalten beziehungsweise Ausspannen wiedergewonnen oder verbessert
haben. Nutzen Sie diese Chance. Halten Sie sich auch nach Ihrer Heimkehr an
unsere Anregungen und Tipps fur ein gesundheitsbewussteres Leben. Versuchen
Sie in Zukunft, mit Ihrer Gesundheit besonders sorgsam umzugehen, genau wie
Sie es schon wahrend der Rehabilitation gelernt und getibt haben.

Bemuhen Sie sich auch, mdglichst viele der in der Klinik erlernten Verhaltens-
weisen im Alltag beizubehalten.

Nun sind Sie ganz allein fir den Umgang mit Ihrer Krankheit verantwortlich.
Setzen Sie also den eingeschlagenen Weg fort und halten mit Ihrem Hausarzt
und den anderen Arzten engen Kontakt. Der Hausarzt wird von uns ausfiihrlich
Uber den Verlauf lhrer Rehabilitation informiert.

Ziehen Sie etwa ein Vierteljahr nach Ende des Klinikaufenthaltes Bilanz:

Gehen Sie mit Ihrer Gesundheit immer noch genauso sorgsam um wie ein paar
Tage nach Ende der Rehabilitation?

Versuchen Sie bitte ganz ehrlich zu sein.

Ist von den guten Vorsatzen nicht mehr viel Ubrig geblieben, dann konzentrieren
Sie sich jetzt wieder energischer auf Ihre Gesundheit.

Wir wiinschen Ihnen eine gute Heimfahrt und alles Gute fiir die Zukunft.

39



