H9C
Better Fax 0221 - 57 92 96 296

Health Care Consulting

HCC Abrechnungs-Check: Kontaktwunsch / Probe-Quartal

Praxis:

Name

StraBe:

PLZ / Ort:

Tel.:

Fax:

Email:

HCC-Angebot: ,.Probe-Quartal“

[ 1ch méchte den HCC Abrechnungs-Check fiir ein ,,Probe-Quartal“ bestellen.

Anonymisiertes Auslesen der Daten per ,,Fernwartung“
Auswertung nach Leistungspositionen
Ausfiihrlicher, kommentierter Report als pdf

[ )
[ )
[ )
o Anonymisierte Patientenlisten zu wichtigen Leistungspositionen

Der Preis fiir das ,,Probe-Quartal“ betragt 649 € (zzgl. gesetzl. MwSt.).

Die Beauftragung bezieht sich ausschlieflich und nur auf das Probe-Quartal.

Kontaktwunsch

[ Ich habe Fragen zum HCC Abrechnungs-Check und bitte um einen Telefonkontakt

Meine Telefon-Nummer

Meine Terminvorschlage (Datum, Zeit): 1.

2.

3.

[] Diese weiteren Themen sind fiir uns von besonderem Interesse. Bitte nehmen Sie mich zur Information
in den HCC-Info-Verteiler ,Hausarztpraxis“ auf:

Themen:
Email:
Ort, Datum Unterschrift HP_JwW_21
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