
Kinderärztliche Gebühren für IGEL-Leistungen 

Folgende Leistungen, die nicht zu Lasten der gesetzlichen Krankenkasse erbracht werden können, sind 
nach der Gebührenordnung für Ärzte (GOÄ) abzurechnen. Gemäß den Empfehlungen unseres 
Berufsverbandes orientieren sich die Gebühren am unteren Rand des Gebührenrahmens der GOÄ. Im 
Einzelfall kann der Betrag je nach Aufwand höher ausfallen.  
Die Leistungen werden individuell angepasst. 

 

Bezeichnung Inhalt Preis 

Ausfallhonorar spezieller 
geplanter Untersuchungstermine 

Kindervorsorge 
Sportgymnasium, Wettkampftauglichkeit, 
Leistungssport, Diagnostik, 
Gespräch 

26,23 € 
21,45 € 
34,86 € 
20,11 € 

Bescheinigung für  Arztbesuch 5,36 € 
 Schul- und/oder Sportbefreiung 5,36 € 
Attest für Essenanbieter (Kita / Schule) 

Gabe von Medikamenten (Kita / Schule) 
5,36 € 
5,36 € 

Wechsler / Unbekannte Patienten 
 
 
Hauspatienten / bekannte  
Patienten 

Beratung und Bescheinigung 
Impfstatus ohne Vordruck 
 
Beratung und Bescheinigung Impfstatus mit 
Vordruck  

16,08 € 
 
 

14,22 € 

Bescheinigung mit Untersuchung Untersuchung + Bescheinigung 
Sauna, Schwimmen, Kurfähigkeit, Kita 

16,08 € 
 

Eignungsuntersuchung für die 
Aufnahme am Sportgymnasium / 
Wettkampftauglichkeit / 
Leistungssport 

Beratung (falls notwendig) 
Untersuchung, Bescheinigung  
 
a.W. EKG / a.W. Urin 

10,72 € 
38,36 € 

 
29,89 € 

Jugendarbeitsschutzuntersuchung 
<18.Jahre 
Berufseignung auf Wunsch 
Schüleraustausch oder 
Auslandsjahr 

Untersuchung 
 
Untersuchung 
Beratung Notwendiger Impfungen, 
Untersuchung, Inkl. Bescheinigungen / Befunde 

53,62 € 
 

53,62 € 
_______________ 

62,54 € 

Schutzimpfungen/Reiseimpfungen 
z.B. Meningokokken B,  
Meningokokken A, C, W-123, Y 
Hepatitis A, usw. 

Beratung, Untersuchung, Impfung 
 
 

32,16 € 
Preis nach Impfstoffliste 

Amblyopie Untersuchung  
- Screening zur Früherkennung von 

Sehstörungen bei Kinder ab dem 
5.Lebensmonat 

Amblyopie – alle anderen KK 
 
Amblyopie – DAK 
Amblyopie – BARMER, BKK, 

28,00 € 
 

10,00 € 
8,00 € 

Nachholen versäumter 
Vorsorgeuntersuchungen (U3-U9) 
 

Untersuchung 
 
Hörtest, Sehtest (inkl. Stereotest), Urin 

60,33€ 
 

32,13 € 

Neuausstellung  Impfausweis / Allergiepass 10,00 € 
Auf Wunsch Ruhe- EKG und Auswertung 

24h- EKG und Auswertung 
____________________________________ 
Blutabnahme (ohne Laborkosten)* 
Beratung 
* separate Rechnung erhalten Sie vom Labor 
_____________________________________ 
 
Hüftultraschall 
Ultraschall Nieren und Harnwegssystem 
Bauchultraschall (Säuglinge) 

37,26 € 
52,69 € 

 
10,02 € 
10,92  

 
 
 

37,54 € 
40,79 € 
68,75 € 

 


