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Herrn

Alexander Pirkmayer
Hasengasse 12/34
1100 Wien

17 Februar 2025

Heilverfahren gemaR § 302 ASVG (Rehabilitation)
Antrag vom 16. Janner 2025

Sehr geehrter Herr Pirkmayer!

Die Pensionsversicherungsanstalt bewilligt fiir die Dauer von 22 Tagen einen Aufenthalt in
folgender Einrichtung: :

OptimaMed Rehabilitationszentrum Perchtoldsdorf
Sonnbergstralle 93
2380 Perchtoldsdorf
Tel.: 01/8650100-0 Fax: 01/8650100-100

E-Mail: rezeption-perchtoldsdorf@optimamed.at

Sollte eine von lhnen beantragte Einrichtung nicht bewilligt worden sein, kann dies
mehrere Griinde haben, so beispielsweise keine freien Kapazitdten in diesen Einrich-
tungen oder aber das Vorliegen medizinischer Griinde, die eine andere Einrichtung
erforderlich machen. Nach sorgfiltiger Priifung wurde daher die fiir Sie geeignetste
Einrichtung ermittelt.

Das Einladungsschreiben und den Aufnahmetermin erhalten Sie zeitgerecht von der Verwal-
tung der Einrichtung.

Bei eventuellen Terminriickfragen wenden Sie sich bitte direkt an diese Stelle.

Eine Terminvereinbarung mit der bewilligten Einrichtung hat jedenfalls innerhalb von
6 Wochen ab dem Ausstellungsdatum der Bewilligung zu erfolgen.

Der gesetzlich vorgeschriebene Zuzahlungsbetrag in der Héhe von 25,04 Euro pro Verpflegs-

tag (h6chstens fur 28 Tage im Kalenderjahr, das sind vorl&ufig 701,12 Euro) muss bei Antritt
des Heilverfahrens entrichtet werden.
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Die ndheren Details und Voraussetzungen entnehmen Sie bitte dem beiliegenden Informati-

onsblatt.

Wir duirfen Sie schon jetzt dartiber informieren, dass im Rahmen der &rztlichen Abschlussun-
tersuchung die Notwendigkeit einer weiterfhrenden ambulanten "Wirbels&ulen-Rehabilitation"
gepriift wird. Gegebenenfalls wird Ihnen die Inanspruchnahme dieses Angebots empfohlen,
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bzw. entsprechendes Informationsmaterial mitgegeben.

Wir wiinschen einen angene

Hochachtungsvoll
Die Landesstellendirektorin
Bettina Zweiler

hmen und erfolgreichen Aufenthalt.

RSCHERG, Unterzeichner

Pensionsversicherungsanstalt

3 “w | Datum/Zeit-UTC

2025-02-17T14:26:06+01:00

AMTBBIONATUR

Priifinformation

Informationen zur Prufung der elektronischen Signatur bzw. des
elektronischen Siegels und des Ausdrucks finden Sie unter:
http://www.pv.at

Hinweis iDieses Dokument wurde amtssigniert.

Informationen nach Art. 13 und 14 Datenschutz-Grundverordnung betreffend die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen

Daten finden Sie auf unserer Website

Beilage:
1 Informationsblatt allgemein
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unter www.pv.at/Datenschutz.
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