Anhang 4

Inhaltsbeschrieb des Versichertendossiers
gemass Vereinbarung tber die Qualitatssicherung
SVOT - UV/MV/IV

e Adresse der versicherten Person

e Zustelladresse bei abweichendem Empfanger (Beistand etc.)

e Versichertennummer

e Verfugungs-Nummer

e Art der Versorgung mit entsprechender Hilfsmittelidentifikationsnummer

e Dokumentation des Versorgungablaufes (Reparaturen, Anpassungen, Ersatz)
e Datum der Versorgung

e ev. Fotodokumentation

e ev. Blaupausen, Ausdrucke von Ganganalysen, Messprotokolle etc.

Die Unterlagen kdnnen als Papierdossier oder in digitaler Form aufbewahrt werden.
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