
A.B. Testverzekerde
Straatweg 22
1234 AB STADSDORP
1234AB22

Betreft patiënt
Naam:
Geboortedatum:
BSN:
Verzekeraar:

Factuur
Factuurnummer: ABC3D-0000
Factuurdatum: 18-03-2025
Debiteurnummer: 76543210
Te betalen voor: 01-04-2025

Algemene declaratiegegevens
Zorgtraject: 7bf821d1-c91a-4c51-955c-5089c5b517cd
Startdatum: 17-03-2025
Diagnose: 005-3222 Thoracale wervelkolom:
Chondropathie / arthropathie / meniscusslaesie
Aanspraakcode: 004-009 Behandelingen vallend onder
de regeling paramedische hulp die niet vergoed
worden uit de basisverzekering

Declaratiegegevens

Begindatum Prestatie Uitvoerder Aantal Bedrag (€)

18-03-2025 073-1000 Individuele zitting reguliere fysiotherapie
Prestatiekoppelnummer: 54df354fd68181b5d7i0

01234567 A. Uitvoer 1 30,00

Door u te betalen 30,00

De A Kliniek B.V.
Boulevardsteeg 34
0000 XY DORPSTAD
Telefoonnummer:
AGB:

xxxxx-2601

Te betalen aan
Bedrag: €
IBAN:
Betalingskenmerk:
Te betalen voor: 01-04-2025

Softwareleverancier ID:
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