DKV Deutsche Krankenversicherung AG

Versicherungsschein
Versicherungsnehmaer: He
Vertragsstand ab: 01.09.2011

DKV

Der Gesundheitsversicherar
der ERGO

Warlcheiungemamimir;
Kv

10. August 2011

Den in diesem Versicherungsschein genannlen Personen bieten wir Versicherungsschutz im Rahmen der auf-

getGhnen Tarfe, der Aligemeinen

und der gesetzlichen Vorschrifien. Besondere

sind nur werbindlich, wenn she in diesem Versicherungsschein dokumentiert sind. Bitte beach-

ten Ske die nachstehend aulgetihren wichtigen Hinweise.

Versicherte Person: =
_— 554

Tavif, Kurzedlduterung und 2u zahlender Beitrag
AMO

ambulante arztliche Leistungen

Arznei-, Varband-, Heil- und Hismittel, Heillpraktikerleistungen, Psychotherapie

keine Selbstbeteiligung

24-Stunden-Notrufservice bei Auslandsreisen, Gesundhelistelelon 381,58 EUR
P U

100% Zahnbehandlung inkl. Einlagefidlungen

75% Zahnersatz inkl. Implantate

T6% Kiaferorthopédie

24-Stunden-Notrufservice bei Auslandsreisen, Gesundheitsteleion 68,71 EUR
Smr

stationdre Behmndiung

Mehrbettzimmer und Privatarzt 101,06 EUR
TC 43

130,00 EUR Krankentagegeld ab dam 43. Tag 45,61 EUR
PYN

Private Plegepfichtversicherung 30,35 EUR
R10 - gesetzriicher Zuschiag

Gesetziicher Beitragszuschiag zur Krankheitskostenversicherung 55,14 EUR
Monatiicher Gesamibeltrag: (j © 682,45 EUR ““)

—— —

Der Gesundheitsversicherer
der ERGO

Versicherungsschein

Werscharungsnummer

vom 27, Mai 2013 KV 20
Versicherungsnehmer: Re

R

C Vertragsastand ab: 01.04.2013

|? Mit dissem Versicherungsschein bestitigen wir Ihnen die Anderungen, die sich zum genannten Termin erge-

\/ ben. Besondere Vereinbarungen sind nur verbindlich, wenn sle in diesem Versicherungsschein dokumentiert
sind. Bitte beachten Sie die nachstehend aufgefilhrten wichtigen Himweise.

Versicherte Person:

o —
M- 954

Tarif, zu zahlender Bedtrag umd Kurzerldutering

238,16 ELIR
ambulante arztliche Leistungen 3
- 100% bei Hausarzten und mit DKV koopenerenden Arzten
- 100% bei Facharzten nach Erstbehandlung durch Hausarztkooperierenden Arzt
- TB% beifehlendar ErstbahandlunF]
Arzrsi-, Varband-, Hail- und Hilfsmitted, Heulprﬂmikarlaistungen. PBE: Fotrerapie
jahriche Selbstbateligung fir den ambulanten Bereich 800,00 EL
100% Zahnbehandiung , G0% fahnarsatz inkl, Implantate - insgesamt 1,500,00 ELUR per anno
alr%rarnmna Krankenhauslaistungen
Qiption auf Hoherversichenung
24-Stunden-Notrufserice bel Auslandsreisen, Gesundhetstelefon

AMOD beencet
ambulante arztliche Leistungan
Ararvei-, Varband-, Hail- und Hilfsmittel, Heilpraktikarleistungen, Payc hotherapie
keine Selbatbatailigung
2d-Stundan-Notrulserice bed Auslandsreisen, Gesundheitstelaton

ZM3 beendet
100% Zahnhehandiung inkl. Einlageflliungsn
T5% Zahnersatz inkl. |mplantate
T5% Kieferorthopadie
24-Stundan-Notrufservice bed Auslandsreisen, Gesundheitstelaton

SM7 beendat
stationére Behandlung
100% allgm'n &ine Krank enhausleistungen (Mehrbettzimmer) und
wahl- und balegarztlichs Leistungean
Himweis: gesondert berechanbare Linterkunft (Ein- oder Zweibettzimmear) ist nicht versichert - wird
diese gewahli, dann erstatten wir nur 40 % fur wahl-und balg?éurzﬂiche Lestungen
{dies gilt auch, wann die Mehrkosten fur Unterkunft selber getragen werden)

4561 ELR
130,00 EUR Krankentagegeld ab dem 43, Tag




