ASKLEPIOS
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Asklepios Klinik Am Kurpark Bad Schwartau Zentrum fiir orthopidische

Am Kurpark 6-12 = 23611 Bad Schwartau

gyndkologische und
psychosomatische
Rehabilitation
Akademisches Lehrklinikum
der Universitat zu Liibeck

Patientenservice

Am Kurpark 6-12

23611 Bad Schwartau

Tel.: (0451) 2004-186/ -185

Fax: (0451) 2004-286

E-Mail: badschwartau@asklepios.com

Herzlich Willkommen! www.asklepios.com/BadSchwartau

12.12.2023

Sehr geehrter Patient,

wir freuen uns, Sie am 76.77.2023 (Anreisetag) fur lhre Rehabilitations-MaBnahme in der
Asklepios Klinik Am Kurpark Bad Schwartau begriBen zu durfen.

Fir die Zeit lhres Aufenthaltes steht Ihnen ein Einzelzimmer zur Verfigung. Méchten Sie, dass
Ihr Partner oder ein Angehdriger Sie begleitet, so stellen wir gerne ein Doppelzimmer zur
Verflgung.

Informationen zur Anreise

[
[
[

Wir werden Sie telefonisch informieren, wann unser Fahrdienst (extern:
Taxiunternehmen Kurzendorfer) Sie am Anreisetag abholen wird.

Sofern in Ihrer Kostenzusage eine Ubernahme der Reisekosten vermerkt ist, werden
Ihnen diese von uns erstattet.

Bitte reisen Sie bis 11:00 Uhr an. Bei einer spateren Anreise bitten wir um Rickmeldung.

Wir freuen uns sehr auf lhr Kommen und wiinschen lhnen schon heute eine gute Anreise und
einen erholsamen Aufenthalt bei uns.

Ergeben sich zwischenzeitlich weitere Fragen, so kontaktieren Sie uns gerne unter der
E-Mailadresse: checkin.badschwartau@asklepios.com.

Mit freundlichen GriiBen

Ihr Patientenservice

Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH

Geschéftsflihrer: Stefan Meiser,

Bankverbindung: Commerzbank AG
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Checkliste
Bitte beachten Sie die nachfolgenden Punkte vor lhrer Anreise.

1. Was wir vor lhrer Anreise wissen sollten:
e Haben Sie einen Rollator/Rollstuhl, den Sie mitbringen?
e Sind Sie groBer als 1,90 m?
e Haben Sie eine Hausstauballergie (Teppichboden)?
e Haben Sie Angst einen Fahrstuhl zu benutzen?

Sollten Sie eine der Fragen mit ,ja“ beantworten, so teilen Sie uns dies bitte vorab per Mail mit.
Diese Informationen helfen uns flr Sie, dass individuell beste Zimmer zu finden.

Hinweis:
Die Belastbarkeit unserer Betten liegt bei maximal 150 kg.

2. Anreise

e Bei Anreise mit dem PKW steht Ihnen neben der Klinik ein Parkhaus (ohne Fahrstuhl)
zur Verfugung, in dem Sie lhr Fahrzeug gegen eine Gebuhr von 17 €/Woche
unterstellen kdnnen.

Gehen Sie zur Anmeldung ohne Gepack zur Rezeption in Haus .

e Halten Sie bitte den aktuellen Entlassungsbericht, die Einwilligung zur
Datenverarbeitung und zum Entlassmanagement (Enthalten in diesem Schreiben)
bereit.

e Bei Anreise mit Bus oder Bahn holen wir Sie direkt am Busbahnhof bzw. Bahnhof in
Bad Schwartau ab. Bitte teilen Sie uns dazu unbedingt vorab lhre Ankunftszeit per
Mail mit.

Falls Sie Ihr Gepack aufgeben mochten, so ist dies Uber den Hermes-Versand unter
der Telefonnummer 01806/236 723 maoglich.

3. Papiere und Unterlagen zum Abhaken

Krankenversichertenkarte
Krankenversicherungsnummer

Name und Anschrift der Krankenversicherung
Sozialversicherungsnummer
Patientenverfligung

aktuelle Rontgenbilder

Entlassungsbericht

Aktuelle Arztbriefe/Befundberichte

N I A B |

4. Medikamente
e aktueller Medikamentenplan
¢ Medikamente fur die ersten beiden Tage 0

O

Sollten Sie auf Medikamente bestimmter Hersteller angewiesen sein, so teilen Sie uns dies
bitte vorab telefonisch mit.
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5. Hilfsmittel

e Unterarmgehstiltzen O
e Strumpfanzieher O
6. Kleidung
e der Jahreszeit entsprechende Alltagskleidung O
e Sportbekleidung und —schuhe 0
e Badebekleidung und —-schuhe, 0
e Bademantel 0
e Handtlcher fur Therapie und Nutzung des O
Bewegungsbades
(2 x kleines Handtuch, 2 x Badetuch)
7. Sonstiges
e Haarfon O
e Wecker O

Hinweis:

Flr den taglichen Gebrauch erhalten Sie Handtlcher auf lhrem Zimmer. Es stehen Ihnen
kostenfrei Waschmaschine (inkl. Waschpulver), Waschetrockner und Bligeleisen in unserer
Klinik zur Verfigung.
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Asklepios Klinik Am Kurpark Bad Schwartau

Am Kurpark 6-12 = 23611 Bad Schwartau

Bescheinigung zur Vorlage beim Arbeitgeber

Sehr geehrte Damen und Herren,
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Zentrum fiir orthopéadische,
gyndkologische und

psychosomatische
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Akademisches Lehrklinikum
der Universitat zu Libeck

Patientenservice

Am Kurpark 6-12

23611 Bad Schwartau

Tel.: (0451) 2004-186/ -185

Fax: (0451) 2004-286

E-Mail: badschwartau@asklepios.com
www.asklepios.com/BadSchwartau

12.12.2023

wird in der Zeit vom 16.11.2023 bis voraussichtlich 14.12.2023 eine
RehabilitationsmaBnahme in der Asklepios Klinik Am Kurpark Bad Schwartau durchfthren.

Mit freundlichem Gruf3

Ihr Patientenservice

Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH
Sitz der Gesellschaft: Konigstein / Ts.

Registergericht: Amtsgericht Kénigstein / Ts.
HRB 3997
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ASKLEPIOS

KLINIK AM KURPARK BAD SCHWARTAU

Einwilligung zur Datenverarbeitung

Verantwortliche Stelle: Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH

Geschaftsfuhrer: Stefan Meiser

Datenschutzbeauftragte: Heidrun Liihr

Hinweise zur Datenverarbeitung:
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Zentrum fiir orthopéadische,
gyndkologische und
psychosomatische
Rehabilitation
Akademisches Lehrklinikum
der Universitat zu Libeck

Patientenservice

Am Kurpark 6-12

23611 Bad Schwartau

Tel.: (0451) 2004-186/ -185

Fax: (0451) 2004-286

E-Mail: badschwartau@asklepios.com
www.asklepios.com/BadSchwartau

E-Mail: s.meiser@asklepios.com

E-Mail: h.luehr@asklepios.com

Im Rahmen des Behandlungsauftrages werden von lhnen personenbezogene Daten und besondere Kategorien
personenbezogener Daten, wie insbesondere Gesundheitsdaten, verarbeitet. Diese kdnnen im Rahmen der
Zweckbestimmung, unter Beachtung der jeweiligen gesetzlichen Regelungen, an Dritte (z.B. Kostentrager oder
weiter- bzw. mitbehandelnder Arzte*) libermittelt werden. Soweit eine Verarbeitung lhrer personenbezogenen
Daten nicht durch den Behandlungsauftrag oder das Gesetz gedeckt ist, kdnnen Sie entscheiden, wie wir damit
umgehen sollen. Im Folgenden mdchten wir Sie darliber aufklaren bzw. Ihre Einwilligung einholen.

Wollen Sie Ihre Einwilligung erteilen, kreuzen Sie dies entsprechend an.

1) Dateniibermittlung zwischen dem weiterbehandelnden Arzt und/oder liberweisenden Arzt

Ich bin damit einverstanden, dass die Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH die mich betreffenden

Behandlungsdaten und Befunde

I:l an meinen weiterbehandelnden Arzt zum Zwecke der Dokumentation und Weiterbehandlung tbermittelt (z.B.

Entlassungsbrief).

|:| vom einweisenden Arzt/Krankenhaus anfordern darf.

Nur ausfillen, wenn keine Behandlungsdaten und Befunde vorgelegt werden.

Name:

Anschrift:

O bei einer Notfallverlegung (Versorgungsinteresse) an das Krankenhaus, in dem ich weiterbehandelt werde,

Ubermittelt.

aus Vorbehandlung in der Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH erneut verarbeitet, soweit diese fur
O meine Rehabilitationsbehandlung erforderlich sind.

2) Auskunft an Angehorige und Dritte

Ich entscheide selbst, ob und inwieweit die Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH wahrend meines
Aufenthaltes Auskinfte Gber mich erteilen darf.

[C] BeiNachfragen diirfen Auskiinfte (keine medizinischen Daten) an nahe Angehdrige gegeben werden.

Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH
Sitz der Gesellschaft: Konigstein / Ts.

Registergericht: Amtsgericht Kénigstein / Ts.
HRB 3997

Geschéftsflihrer: Stefan Meiser,
Daniel Amrein
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|:| Der Krankenhausseelsorge/dem Pastor* (ev.) darf Station und Zimmernummer bei Bedarf mitgeteilt
werden.
|:| Die Beschwerdebeauftragten dirfen zur Bearbeitung maoglicher Beschwerden, die die
medizinische/pflegerische Behandlung betreffen, alle erforderlichen Informationen (auch Gesundheitsdaten)
einholen.

3) Einschaltung von externen Dienstleistungsunternehmen

Fir einen reibungslosen Ablauf arbeiten wir mit externen Dienstleistungsunternehmen und Laboren zusammen
(ausfiihrliche Informationen entnehmen Sie bitte dem beigefligten Aufklarungsblatt und/oder sprechen uns
jederzeit an)

[] Ich willige ein, dass die Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH im Rahmen der Erforderlichkeit
Patientendaten an externe Dienstleistungsunternehmen, — auch per Fax oder Email = lbermittelt.

4) Fotografische Wunddokumentation (bei medizinischer Notwendigkeit)

Ich erkldre mich damit einverstanden, dass meine Wunde/n zu rein medizinischen Zwecken EDV-
gestutzt erfasst und zur Vereinfachung der Beurteilung fotografiert wird/ werden. Die Fotografien sind
ausschlieBlich  fur die Wunddokumentation bestimmt und sind Teil meiner elektronischen Patientenakte.

5) Widerrufsbelehrung

Ich wurde dariliber belehrt, dass ich die erteilten Einwilligungen einzeln oder insgesamt jederzeit durch schriftliche
Erklarung fir die Zukunft ohne Angabe von Griinden widerrufen kann. Durch den Widerruf der Einwilligung wird die
RechtmaBigkeit der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung nicht berthrt. Der Widerruf
hat gegenuber der Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH, Am Kurpark 3, 23611 Bad Schwartau, Uber die
Datenschutzbeauftragte, Tel. 0451/2004-827 oder per E-Mail vl-bsc-BadSchwartau-Datenschutz@asklepios.com
zu erfolgen.

Mir ist bekannt, dass diese Einwilligung freiwillig ist. Bitte beachten Sie dazu auch unsere Informationen im
Aufklarungsblatt.

Bitte beachten Sie unsere aushdngenden Datenschutzinformationen nach Art. 13, 14 DSGVO an der zentralen
Patientenaufnahme der Asklepios Klinik Am Kurpark Bad Schwartau.

Diese sind auch abrufbar unter folgendem QR-Code:

Ort/Datum Unterschrift des Patienten

Bei geschiftsunfahigen / in der Geschaftsfahigkeit beschrankten Patienten ist die Einwilligung des gesetzlichen
Vertreters erforderlich.

Ort/Datum Unterschrift des gesetzlichen Vertreters

*Die Begriffe werden geschlechtsneutral verwendet

Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH Geschéftsfuhrer: Stefan Meiser, Bankverbindung: Commerzbank AG 0

Sitz der Gesellschaft: Konigstein / Ts. Daniel Amrein IBAN: DE83 5008 0000 0090 4491 00 I M P
BIC/Swift-Code: DRESDEFFXXX K O M

Registergericht: Amtsgericht Kénigstein / Ts. USt.-IdNr.: DE 814320981 P A K T

HRB 3997 St:-Nr: 003 228 49551



ASKLEPIOS sato 70

KLINIK AM KURPARK BAD SCHWARTAU

Aufklarungsblatt zur Dateniibermittlung

Entsprechend der Einwilligungserklarung zur Datenibermittlung an Dienstleister erhalten Sie hier ausfihrliche

Informationen Uber die Art und den Umfang der Datenverarbeitung durch externe Dienstleistungsunternehmen und
Labore.

Willigen Sie nicht ein, kdnnte sich dies negativ auf Ihre Behandlung auswirken. Diese negativen Auswirkungen
kénnten z. B. zu einer nicht ausreichenden Behandlung flihren. Gegebenenfalls muss die Behandlung versagt
werden. Lediglich Notfallbehandlungen stellen wir im erforderlichen Rahmen sicher. Nahere Informationen dazu
kénnen Sie bei unserem Personal erfragen.

Im Folgenden sehen Sie eine Auflistung aller aktuellen Dienstleistungsunternehmen und Labore, mit denen die
Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH zusammenarbeitet:

Kooperationspartner Dienstleistung Ubermittelte Daten

Laporarztllche. . Zugriff ~ auf  Stammdaten  (Vor- und  Zuname,
Gemeinschaftspraxis  |Laborleistungen f .
Liibeck Patientennummer, Geburtsdatum, Zimmernummer)

Zugriff auf Stammdaten (Vor- und Zuname,

Chirurgische Geburtsdatum, Anschrift, Zimmernummer,
Gemeinschaftspraxis Bad Rontgenleistungen Patientennummer, Art der MaBnahme, Zweck des
Schwartau Rontgens, Verdachtsdiagnose) nach Absprache mit dem

Arzt und Einwilligung des Patienten.

Stammdaten (Vor- und Zuname, Anschrift,
Telefonnummer, Anreise-und Abreisedatum
Geburtsdatum)

Taxi und Flughafentransfer . e 1
Kurzegndt')rfer Fahrdiensttatigkeiten ggf. Begleitumsténde, fir die Personenbeférderung

relevante Gesundheitsdaten (z.B. psychische und
physische Einschrankungen bzw. Behinderungen ggf.
Gesundheitsdatum im  Falle einer SARS-CoV-2
Infektion/bzw. Verdacht) des/r Patienten/in

Asklepios Reha-Klinik Bad Schwartau GmbH Geschéftsflihrer: Stefan Meiser, Bankverbindung: Commerzbank AG
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Asklepios Klinik Am Kurpark Bad Schwartau Zentrum fiir orthopéadische,
Am Kurpark 6-12 = 23611 Bad Schwartau gynakologische und
psychosomatische

Rehabilitation

Akademisches Lehrklinikum

der Universitat zu Lubeck

Geschiftsfiihrung

Stefan Meiser

Am Kurpark 6-12

23611 Bad Schwartau
www.asklepios.com/BadSchwartau

Erklarung des Rehabilitanden zum Entlassmanagement

1. Einwilligung in das Entlassmanagement und die damit verbundene Datenverarbeitung (§§ 40
Abs. 2 Satz 6 und 41 Abs. 1 Satz 4 in Verbindung mit 39 Abs. 1a SGB V)

Ich willige ein, dass 0.g. Rehabilitationseinrichtung fiir mich ein Entlassmanagement durchfiihrt. Es geht
dabei um die Unterstlitzung einer mdglichst llickenlosen Anschlussversorgung. Zu diesem Zweck darf
die Rehabilitationseinrichtung die daflr erforderlichen Daten (z.B. Diagnosen, Medikamente oder
durchgefiihrte Behandlungen) erheben und verarbeiten. Dazu gehdrt unter anderem die Weitergabe der
erforderlichen Daten an die von mir benannten Leistungserbringer wie die weiterbehandelnden Arzte*,
Heilmittelerbringer* (z.B. Physiotherapeuten*) und ggf. Pflegeeinrichtungen.

O Ja O Nein

2. Einwilligung in die Unterstiitzung des Entlassmanagements durch die Kranken-/Pflegekasse und
die damit verbundene Datenverarbeitung (§§ 40 Abs. 3 Satz 6 und 41 Abs. 1 Satz 4 in
Verbindung mit § 39 Abs. 1a SGB V)

Ich willige ein, dass die Rehabilitationseinrichtung meiner Kranken-/Pflegekasse (......cccccceveerrciererveeennnee. )
die erforderlichen Daten Ubermittelt, damit diese bei Bedarf das Entlassmanagement unterstitzen kann.
Dies kommt dann in Betracht, wenn bei Notwendigkeit einer Anschlussversorgung eine gemeinsame
Organisation dieser Anschlussversorgung durch die Rehabilitationseinrichtung und die Kranken-
/Pflegekasse erforderlich ist. Meine Kranken-/Pflegekasse darf die ihr von der Rehabilitationseinrichtung
Ubermittelten Daten ausschlieBlich zum Zwecke der Unterstiitzung des Entlassmanagements
verarbeiten und nutzen. Uber meine Einwilligung hierzu informiert die Rehabilitationseinrichtung meine
Kranken-/Pflegekasse.

Einwilligung fir meine Krankenkasse: Einwilligung flir meine Pflegekasse:

O Ja O Nein O Ja O Nein

Meine Einwilligung ist freiwillig. Ich kann sie jederzeit ganz oder teilweise ohne Angabe von Griinden
schriftlich oder elektronisch widerrufen. Eine fehlende Einwilligung zum Entlassmanagement kann dazu
fihren, dass AnschlussmaBnahmen maoglicherweise nicht rechtzeitig eingeleitet werden oder beginnen.
Bei Antragen auf Leistungen der Kranken- oder Pflegekassen kann eine spatere Antragstellung zur
Folge haben, dass der Leistungsanspruch erst zu einem spateren Zeitpunkt entsteht.

Ort, Datum Unterschrift des Rehabilitanden* (gesetzlichen Vertreters*)
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Informationen zum Entlassmanagement sind unter folgendem QR-Code abrufbar.

*Der Begriff wird geschlechtsneutral verwandt.
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