Anlage zur Rechnung vom

Eine Abrechnung nach der Beihilfenverordnung ist ohne spezifizierten Angaben nicht mdglich und
fernmindliche Auskilnfte werden aus Datenschutzgriinden verstandlicherweise vielfach nicht gegeben.

Dieses Formular bitte vom Augenoptiker ausfillen lassen!

Die bezogenen Glaser haben folgende Eigenschaften:

[ ]Einstarken [ IMehrstarken [ ] Kunststoff

[lentspiegelt [ lgehartet [lgetont [Iphototrop

rechtes Glas

1. Grundglas einfach, weif3 aus Glas

2. Mehrkosten fiir gewahltes Glas
[ IBifokal [ ]Trifokal [ ]Gleitsicht

3. Mehrkosten flir Kunststoffglaser

4. Mehrkosten fiir Entspiegelung/Vergiitung
5. Mehrkosten fur Hartschicht

6. Mehrkosten fiir Basisténung

7. Mehrkosten fiir Spezialtonung
[ IColormatic [ ]Verlauf [ ]Sonstige

8. Mehrpreis flir hoherbrechende Ausfiihrung

9. sonstige Mehrkosten
far

Endpreis pro Glas

Unterschrift, Datum u. Stempel Bisherigen Sehwerte vom:

€

ay vy

an

[ ]hdherbrechend

linkes Glas

Neue Sehwerte vom:

des Augenoptikers

Auge| Sph. | cyl. |Achse Auge | Sph. | cyl. |Achse
FerneR Ferne |R

L L
Nahe R Néhe |R

L L




	Kontrollkästchen2: 
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	reglas: 
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