
Datenschutz und Schweigepflicht in der Praxisgemeinschaft 
Hebammenpraxis im Wasserviertel 

Ich erkläre mich ausdrücklich damit einverstanden, dass zur Abrechnung mit meiner 
Krankenkasse, die Abrechnungszentrale für Hebammen ( AZH )  bzw. Miya beauftragt wird. 

Dazu werden die zur Abrechnung nach § 301 a SGB V notwendigen Angaben weitergeleitet 
( Name, Geburtsdatum, die abzurechnenden Leistungen mit Datum). Die AZH bzw. Miya ist zur 
Verschwiegenheit verpflichtet, beachtet die Datenschutzgesetze und darf die Daten nur an meine 
Krankenkasse weiterleiten.


Im Rahmen der Hebammenbetreuung und der Teilnahme bei Kursen, die durch die Hebammen im 
Familienbildungswerk DRK angeboten werden, werden personenbezogene Daten der Patientin 
wie auch der (ungeborenen/geborenen) Kinder von den Hebammen erhoben, verarbeitet und 
genutzt. Diese Daten werden in elektronischer und nicht- elektronischer Form gespeichert. Neben 	
Angaben zur Person (Name, Adresse, Kostenträger, etc.) gehören hierzu insbesondere die, für die 
Behandlung notwendigen medizinischen Befunde. Diese Daten werden nur an Dritte 
weitergegeben, wenn ich einwillige, eine Notsituation dies rechtfertigt oder eine andere 
gesetzliche Grundlage hierfür besteht. Mit Abgabe der Daten erklärt sich die Teilnehmerin mit der 
Verwendung dieser Daten gegenüber Behörden, Krankenkassen und sonstigen Leistungsträgern 	
einverstanden. 


Die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung meiner Daten erfolgt auf freiwilliger Basis. Ich wurde 
darauf hingewiesen, dass ich mein Einverständnis verweigern kann, mit der Folge, dass der 
Behandlungsvertrag nicht zustande kommt und die Behandlung nicht mit der Krankenkasse 
abgerechnet werden kann.


Für die Richtigkeit der Daten ist die Teilnehmerin verantwortlich. Sie ist darüber hinaus ebenfalls 
verpflichtet einen Umzug, Krankenkassenwechsel und ähnlicheVeränderung der abgegebenen 
personenbezogenen Daten unverzüglich der kursleitenden Hebamme mitzuteilen.


Sollte eine Abrechnung mit der Krankenkasse oder anderen Leistungsträgern wegen falscher 
Daten nicht möglich sein, so werden die Kosten für die Kurseinheit(en) oder Behandlungstermine 
den Teilnehmerinnen privat in Rechnung gestellt.


Ich bin jederzeit berechtigt, die Berichtigung, Löschung oder Sperrung einzelner 
personenbezogener Daten zu verlangen. Ansonsten unterliegen die Hebammen der 
Schweigepflicht und beachten die Bestimmungen des Datenschutzes. 


Gegenüber meiner behandelnden Gynäkologin / meines behandelnden Gynäkologen und 
des Pädiaters entbinde ich die Hebammen Ihrer Schweigepflicht.  
Diese Erklärung kann ich jederzeit schriftlich, mit Wirkung für die Zukunft, 	 	 	 	
widerrufen.


______________________________	 	 	 	 _________________________________


Ort, Datum, Stempel, Unterschrift Hebamme 	 	 	 	 	 Ort, Datum, Unterschrift Patientin/ Kursteilnehmerin


