Name Absender

Straße

PLZ, Ort

Name Empfänger







Ort, Datum

Straße

PLZ, Ort

formloser antrag auf kostenerstattung Sehr geehrte Damen und Herren, hiermit stelle ich einen formlosen Antrag auf Kostenerstattung im Zusammenhang mit meiner Krankenbehandlung. Ich war im Zeitraum vom 01.01.2022 bis zum 05.01.2022 in der Klinik XY aufgrund einer Notoperation behandelt worden. Die Kosten für die Behandlung belaufen sich auf insgesamt 2.500 Euro, die ich bislang noch nicht von meiner Krankenversicherung erstattet bekommen habe. Ich bitte Sie daher, mir die Kosten für die Behandlung zu erstatten. Als Nachweis füge ich die Rechnung der Klinik XY sowie meine Versicherungskarte bei. Ich hoffe, dass Sie meinem Antrag entsprechen und verbleibe mit freundlichen Grüßen [Dein Name] 
