Riicksendung an:
vivida bkk
78044 Villingen-Schwenningen

lhre persénlichen Angaben

Versichertennummer:

Vorname Nachname:

Adresse:

Bescheinigung Uber den
voraussichtlichen Entbindungstermin

Zum Nachweis gegeniiber der Krankenkasse

zur Beantragung von Mutterschaftsgeld

Hinweis: Diese Bescheinigung benétigen Sie nur, wenn Sie wahrend der Schwangerschaft ausschlieBlich von einer
Hebamme betreut werden. Ansonsten erhalten Sie von Ihrem Arzt/lhrer Arztin ein Zeugnis ber den mutmaBlichen Tag der
Entbindung, der als Antrag flr Mutterschaftsgeld dient.

Ich bescheinige hiermit aufgrund der von mir heute vorgenommenen Untersuchung, dass

Frau

voraussichtlich am entbinden wird.

Ort, Datum

Stempel und Unterschrift der Hebamme

@ yividabkk

Ihre Krankenkasse
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