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Rechnung Nr. ; Patientin:  Versichertennummer: 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
im 2. Quartal wurde eine EBM-Erhöhung mitgeteilt (von 91,02€ auf 99,78€, Differenz 8,76€) die auch 
rückwirkend für das 1. Quartal 2019 gilt. Für den Zeitraum 1.1.-10.4.2019 erlaube ich mir deshalb für Ihre o.g. 
Versicherte um die rückwirkenden Erstattung des Differenzbetrages zu bitten und stelle sie hiermit in 
Rechnung. Der Betrag setzt sich wie folgt zusammen: 
 
Datum Leistung Betrag

17.01.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

24.01.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

29.01.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

12.02.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

19.02.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

12.03.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

19.03.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

26.03.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

02.04.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

10.04.19 Differenzbetrag 8,76 €                             

Rechnungssumme 87,60 €                          

 
 
Die Abtretungserklärung der Versicherten liegt Ihnen vor. Der Rechnungsbetrag ist nach §4 Nr. 14
UStG umsatzsteuerbefreit. Bitte überweisen Sie bis zum (Datum) auf mein Konto unter Angabe der
Rechnungsnummer.
 
Mit freundlichen Grüßen 
 

 




