
Behandlungsvertrag

Zwischen

------------------------------------------------------------------------------------------
Name/Vorname (nachfolgend Patient/in benannt)

------------------------------------------------------------------------------------------
geb. am / wohnhaft in (Straße, Nr.)

------------------------------------------------------------------------------------------
PLZ/Ort 

und der 

Kallmeyer Naturheilpraxis, Engelbosteler Damm 7, 30167 Hannover 
(nachfolgend Praxis benannt)

wird nachfolgender Behandlungsvertrag abgeschlossen:

§ 1 Vertragsgegenstand
Der Patient nimmt in dieser Praxis eine naturheilkundliche oder psychotherapeutische Behandlung in 
Anspruch – in Form einer Einzel- oder Gruppentherapie – einschließlich der dazu notwendigen Diagnostik- 
und Testverfahren. 

§ 2 Diverses
Der Patient wurde über seine Rechte und Pflichten wie über die seines Behandlers gemäß beiliegendem 
Allgemeiner Patientenaufklärung informiert.

§ 3 Honorar des Heilpraktikers
Nach den gesetzlichen Regelungen zum Dienstvertrag hat der Heilpraktiker Anspruch auf eine Vergütung, 
die der freien Vereinbarung unterliegt. In meiner Praxis gelten grundsätzlich folgende Sätze:

● Bar- oder Privatzahler: 60 € / Stunde
● Alle anderen: Hier berechne ich nach die Höchstsätze der Gebührenordnung für Heilpraktiker 

(GeBüH) von 1985.
● Termine, die nicht 48 Stunden vorher abgesagt wurden und nicht anderweitig belegt werden konnten, 

werden mit 40 €/Stunde berechnet (bezogen auf die Dauer der Behandlung) 

§ 3 Kündigung
Der Behandlungsvertrag kann vom Patienten jederzeit und ohne Kündigungsfrist kündbar. 

Hannover, den ______________ Hannover, den  _____________

__________________________ __________________________
Unterschrift Patient/in Unterschrift Heilpraktiker/in


