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Betreff: Fortsetzung der kieferorthopéddischen Behandlung — Sam Hlal

Sehr geehrte Damen und Herren,

vielen Dank fiir Thr Schreiben vom 30.04.2025 beziiglich der kieferorthopadischen
Behandlung meines Sohnes Sam Hlal.

Wir méchten Thnen mitteilen, dass wir an einer ordnungsgeméBen Fortsetzung der
Behandlung interessiert sind. Leider kam es aus personlichen Griinden zu einer
Unterbrechung. Wir werden umgehend einen neuen Kontrolltermin mit der

kieferorthopédischen Praxis Dr. Tanja Stutzmann vereinbaren.

Bitte stellen Sie sicher, dass der Versicherungsschutz weiterhin besteht und die Behandlung
wie geplant abgeschlossen werden kann.

Fiir Riickfragen stehe ich Thnen gerne zur Verfiigung.

Mit freundlichen Griiflen



