Grittner & Wrase Performance Schmiede GbR
Steinkaulplatz 12 - 52076 Aachen

Telefon 02408 / 9377633
info@psperformanceschmiede.de

Vereinbarung - Antigravitations-Laufband
Nutzung des BTL R-Force Antigravitations-Laufbands

1. VERTRAGSPARTNER:IN
NAME, VORNAME GEBURTSDATUM

STRASSE, HAUSNUMMER PLZ, ORT

TELEFON E-MAIL

2. GEWAHLTES ANGEBOT - BITTE ANKREUZEN

D Einmalige Nutzung 15,00 €
30 Minuten Laufzeit inkl. 19 % MwsSt.
D 5er Karte 60,00 €
5 x 30 Minuten Laufzeit inkl. 19 % MwsSt.
D 10er Karte 120,00 €
10 x 30 Minuten Laufzeit inkl. 19 % MwsSt.

Diese Vereinbarung gilt fiir Selbstzahlerleistungen. Erfolgt die Nutzung im Rahmen einer arztlichen Verordnung fir Krankengymnastik am Gerat (KGG), wird sie regular tUber die
Krankenkasse abgerechnet; diese Vereinbarung ist dann nicht erforderlich.

GEWAHLTE ZAHLUNGSART DATUM DES ERWERBS

3. LEISTUNGSBESCHREIBUNG
Das Antigravitations-Laufband reduziert tber eine stufenlose Luftdruck-Technologie einen Teil des Kérpergewichts (0-100 %). Dadurch ist gelenkschonendes Gehen

und Laufen bereits in frihen Belastungsphasen mdglich. Eine Einheit umfasst 30 Minuten Nutzungszeit einschlieBlich Einweisung und Einstellung des Gerats durch
unser Fachpersonal.

4. GULTIGKEIT UND EINLOSUNG

e Mehrfachkarten sind ab dem Erwerbsdatum 12 Monate glltig.
e Konnen einzelne Einheiten aus einem wichtigen Grund - etwa bei langerer Erkrankung, Verletzung oder Schwangerschaft - innerhalb dieses Zeitraums nicht
eingeldst werden, verlangern wir die Laufzeit nach Absprache entsprechend. Bitte sprechen Sie uns dazu rechtzeitig an.

e Die Karte ist personengebunden und nicht auf Dritte Ubertragbar.
e Eine Auszahlung nicht genutzter Einheiten ist ausgeschlossen.
e Termine werden individuell vereinbart. Ein Anspruch auf bestimmte Termine besteht nicht.

5. ZAHLUNGSBEDINGUNGEN

Alle genannten Preise verstehen sich inklusive 19 % Mehrwertsteuer. Der vereinbarte Betrag ist bei Erwerb der Karte bzw. vor der einmaligen Nutzung fallig.
Erhalten Sie eine Rechnung, bitten wir um Begleichung innerhalb von 14 Tagen nach Zugang. Sollte einmal etwas dazwischenkommen, sprechen Sie uns bitte
einfach an - wir finden gemeinsam eine Lésung. Bleibt die Zahlung nach Ablauf der Frist aus, kénnen Mahngeblhren in Hohe von 5,00 € je Mahnung sowie
Verzugszinsen nach den gesetzlichen Vorschriften anfallen.

6. TERMINABSAGE
Vereinbarte Termine sind verbindlich. Eine Absage muss mindestens 24 Stunden vor dem Termin erfolgen. Erfolgt die Absage nicht fristgerecht oder wird der
Termin nicht wahrgenommen, gilt die Einheit als verbraucht bzw. wird gemaR § 615 BGB privat in Rechnung gestellt, da die Zeit ausschlieBlich reserviert wurde.

7. GESUNDHEITLICHE VORAUSSETZUNGEN

Bitte informieren Sie uns vor der ersten Nutzung Uiber bestehende Vorerkrankungen, aktuelle Beschwerden, Operationen, offene Wunden, eine Schwangerschaft oder arztliche
Belastungsbeschréankungen. Bei Unsicherheit halten Sie bitte vorab Riicksprache mit Ihrer Arztin oder Ihrem Arzt.

D Ich bestatige, dass mir keine arztlich festgestellten Griinde bekannt sind, die gegen eine Nutzung des Antigravitations-Laufbands sprechen, und dass ich
relevante gesundheitliche Veranderungen unaufgefordert mitteile.
8. HAFTUNG

Die Nutzung erfolgt nach Einweisung durch unser Fachpersonal. Wir haften nur fir Schaden, die auf grobe Fahrlassigkeit oder Vorsatz zurtickzufihren sind. Fir
mitgebrachte Wertgegenstande wird keine Haftung ibernommen. Die Haftung fir Schaden aus der Verletzung des Lebens, des Korpers oder der Gesundheit bleibt
unberthrt.

9. DATENSCHUTZ

Die im Rahmen dieser Vereinbarung erhobenen Daten werden ausschlieflich zur Vertragsabwicklung und Terminorganisation verarbeitet. Es gelten unsere
Datenschutzhinweise, einsehbar unter psperformanceschmiede.de/datenschutz. Die Trainingsdaten des Gerats werden zur Verlaufskontrolle gespeichert und
ausgewertet.

10. SCHLUSSBESTIMMUNGEN

Erganzend gelten unsere Allgemeinen Geschaftsbedingungen. Sollten einzelne Bestimmungen unwirksam sein, bleibt die Wirksamkeit der Ubrigen Bestimmungen
unberiihrt. Anderungen und Ergénzungen bediirfen der Schriftform.

Ort, Datum Unterschrift Patient:in / Kund:in Unterschrift Praxis
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