BKK ey WURTH

Antwort:

BKK Wiirth
Gartenstr. 11
74653 Kiinzelsau

Riickmeldung zur lher Person

Name, Vorname Geburtsdatum

wohnhaft in

Damit keine unberechtigten Personen Auskiinfte erhalten, bendtigen wir die nachfolgenden
Daten von lhnen. Diese werden zum Beispiel im Falle von telefonischen Auskinften
verwendet.

Bitte tragen Sie die folgenden Informationen ein und senden Sie diese ausgefiilite Seite
kurzfristig an uns zurtck.

Bitte in Druckbuchstaben und nur im Original per Post.

lhr personliches Telefonkennwort:*

Ein einprdgsames Kennwort, das nur Sie kennen und das wir am Telefon abfragen kénnen.

Telefon:

Mobil:

E-Mail:

Versichertennummer:*
)* Pflichtangabe

Ich willige ein, dass meine Telefonnummer und/oder meine E-Mail Adresse zur Erfullung der
rechtmafigen Aufgaben der BKK Wiirth genutzt werden diirfen.

Sie werden aufgrund der Vorschriften des Sozialgesetzbuches (§ 284 SGB V, § 94 SGB Xl)
erhoben.

lhre Angaben werden vertraulich behandelt und unterliegen dem Datenschutz. Die
freiwilligen Angaben kdnnen Sie jederzeit widerrufen. Dazu geniigt eine formlose
Nachricht an uns.

Name, Vorname Datum, Unterschrift



