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Anhang Z: Dokumentation zusatzlicher Praxistatigkeiten aul3erhalb eines regularen Praxistags

Bitte hier aus versicherungsrechtlichen Griinden zusitzlich geplante und durchgefiihrte Praxistatigkeiten in der Einrichtung auffiihren,

vorher unterschreiben lassen und im Praxisordner dokumentieren!
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