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Gothaer MediComfort

Der Gesundheitsschutz,
der mehr abdeckt.
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Amulante Behandlung
100 % der Kosten fiirambulante Heilbehandlung
durch Arzte, auch iiber GOA hinaus
100 % Heilpraktiker bis 1.000 EUR p.a., im Rahmen
der GebiiH
80 % Psychotherapie bis 50 Sitzungen p.a

Die Entbindungspauschale betrdgt 1.230 EUR

Alternative Medizin
100 % der Kosten fiir Heilbehandlung nach dem
Hufelandverzeichnis bis 300 EUR p.a.

Arznei- und Verbandsmittel
100 % der erstattungsfahigen Aufwendungen fiir
arztlich verordnete Arznei- und Verbandmittel
80 % wenn die vom Versicherer benannte Bezugs-
quelle fiir regelmaRig einzunehmende Arz-
nei- und zu verwendende Verbandmittel nicht
in Anspruch genommen wurde

Heil- und Hilfsmittel
100 % der erstattungsfahigen Aufwendungen fiir
Heilmittel
80 % wenn Hilfsmittel von mehr als 500 EUR iiber
den Versicherer bezogen werden konnen und
hiervon kein Gebrauch gemacht wird

Sehhilfen
100 % Brillen/Kontaktlinsen bis 260 EUR innerhalb
von zwei Kalenderjahren

Stationdre Behandlung

100 % Allgemeine Krankenhausleistungen, Einbett-
zimmer, Chefarztbehandlung, auch iiber GOA
hinaus
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Zahnbehandlung
100 % der Kosten fiir Zahnbehandlung

Zahnersatz/Kieferorthopddie/Inlays/Kronen
80 % der erstattungsfahigen Aufwendungen fiir
Zahnersatz, Kieferorthopddie, Inlays, Kronen

Hochstsétze fiir Zahnersatz/Kieferorthopadie/
Inlays/Kronen vom Rechnungsbetrag

2.560 EUR im 1. Kalenderjahr

3.840 EUR im 2. Kalenderjahr

5.120 EURim 3. Kalenderjahr

6.400 EUR im 4. Kalenderjahr

7.680 EUR im 5. Kalenderjahr

Die Hochstsatze entfallen bei Unfall

Ausland

100 % der erstattungsfahigen Aufwendungen fiir
Riicktransport, Uberfiihrung, Beisetzung im
Ausland
Weltgeltung fiir Arbeitnehmer sowie deren
Familienangehdrigen bei Entsendung
Ansonsten Europageltung mit bis zu
6 Monaten Versicherungsschutz im auf3er-
europdischen Ausland, wenn der Vertrag seit
mindestens 12 Monaten besteht

Garantierte Beitragsriickerstattung
bei Leistungsfreiheit

im 1. Jahr: 4 MB

im 2. Jahr: 4 MB

im 3.)ahr: 5 MB
ab dem 4. Jahr: 6 MB



Gothaer MediComfort ﬁuthuer

Monatlicher Beitrag in Euro:

MediComfort (mit BRE)

(SB 300)
Frauen
0-15 177,60 177,60
16 - 20 172,61 236,54
21 219,23 336,56
22 229,25 353,47
23 239,25 369,55
24 249,22 385,34
25 258,87 399,87
26 268,21 412,99
27 277,22 424,84
28 285,77 434,42
29 293,96 442,54
30 302,24 449,99
31 310,63 457,13
32 319,31 463,93
33 328,08 470,31
34 337,11 476,20
35 346,53 482,73
36 356,71 490,15
37 367,29 498,17
38 378,65 507,07
39 390,59 516,56
40 402,90 526,91
41 415,93 537,84
42 429,51 549,90
43 443,63 562,56
44, 458,47 576,35
45 473,50 590,43
46 488,93 604,50
47 504,76 619,14
48 520,98 633,78
49 537,79 648,98
50 554,78 663,92
51 572,13 678,87
52 589,66 693,28
53 607,55 707,71
54 625,62 721,89
55 643,92 735,85
56 662,45 749,59
57 681,23 763,41
58 700,46 777,03
59 720,33 790,48
60 740,46 803,98
61 761,24 817,56
62 782,88 830,95
63 805,37 844,14
64 828,74 857,72
65 852,08 871,12

Ab 21 Jahre ist der gesetzliche Zuschlag zu beriicksichtigen
Altersberechnung = tatsdchliches Alter bei Versicherungsbeginn




