TARIF EXPAT°GLOBAL

Honse Mearkur Reiseversicheung AG

Dienstieistungsgesellschaft 1l den Bund der Auslands-Erwerbstatigen (BDAE) mbH

“: | Unternehmen, die infernaticnal tétfig sind.

Arberinehmer des Versicherungsberechtigten und deren Familienangehdrige bis zu einem Alter von 65 Jahren.
Als Familienangehdrige gelten in hauslicher Gemeinschaft lebende Lebenspartinar und Kinder,

GLICHE

GilRA

Versicherungsoedingungen fur Kranken- und Krankentogegeldversicherung der EXPAT®-Reihe Tall | und Tedl I (Tarif
EXPAT*GLOBAL).

Weltweil. Personen deutscher Staatsangehdrigkeit sind nicht versicherbar bei douerhafter Wohnsiiznahme in der
Bundesrepublik Deutschland.

Wit der ersimaligen Meldung.

07, Jull - 30, Juni des Kalenderjanres.

Die Versicherung kann jederzeit vom Versicherungsberechtigten oder von der versicherten Person schrifflich
gekinaigt werden. Sie endet dann mit dermn Ablauf des auf die Kindigung folgenden Monats. Desweiteren
endet die Versicherung vorzeitig mit Ablauf des Monats, in demn die Voraussetzungen flr die Vemsicherbarkeit nicht
mehr vorliegen.

Der Beitrag ist ein Jahresbeitrag, der in gleichen Monatsraten ausgewiesen wird, Er ist jewails bis zum Ende des
Versicherungsjahres im Voraus fallig und zahlbar,

Keine; Auf die Versicheungsbedingungen flir die Kranken- und Krankentagegeldversicherung der EXPAT®-Reine
Tell I, Algemeiner Tell, § 6, Nr. 5 wird besonders hingewiesen,

il.a

ZUSATZLICHE BESTIMMUNGERN
ZU LEISTUNGSAUSSCHLUSSEN:

Bei Mitarbeitemn, die auf Veranlassung inres Arbeitgebers im Ausland tatig sind, sind die Leistungsausschiiisse ge-
maR Vemsicherungsbedingungen flr Kranken- und Krankentogegeldversicherung der EXPAT®-Reihe Tell |,
Algemeiner Teil, § 6, Ni. 5 beschrankt auf folgende, bei Versicherungsbeginn bestehenden Erkrankungen:
Bestehende HiV-Infektion/Aids - Kiebserkrankungen oder gutartige Tumore, die innerhall der letzten flnf Jahre vor
oder bej Versicherungsbeginn nehandlungsbedUrftig waren - Konsum von Drogeny/Narkotka (auBer Alkchal und
Zigaretten) - Akute coronare Kiankheltsbilder (2.B, Herinfarkt / Angina Pactoris), die innerhalb der letzten 12 Monate

vor oder bel Versicherungsbeginn behandiungsbedrftig waren,

"GLOBAL

100% des Rechnungsbefrages flr medizinisch notwendige ambulante Heilbehandiung als Privatpatient.

HEILEEHANDLUNG:
12.2| STATIONARE 100% filr Krankenhausbehandiung und behandiungsbedingte Pliege als Privatpatient im Zwelbettzimmer, sowie
HEILEEHANDLUNG: fUr Operationen, Rdntgen-, Stahlenbehandiung und -diagnostik.
12.3 ARZNEl-, VERBANDS- UND 100%, soweit artlich verordnet.
HEILMITTEL:
12.4 ZAHNMEDIZINISCHE HEILBE- |100% des Rechnungsbefrages fir medizinisch notwendige ambuianie zahnérzlliche Behandlung in einfacher
HANDLUNG: Ausferiigung. Intays, Cnlays und Kronen sind nicht versichert. Pro Jahr Vertragslaufzeit ist eine einmalige Vorsorge-
untersuchung, jedoch keine Vorsorgebehandiung, mitversichert,
12.5 | VORSORGEUNTERSUCHUNGEN: | Ambulante Vorsorgeuntersuchung fiir Kinder, sowie zur Friherkennung von Krepbsekankungen,
12.6|LEISTUNGEN IM ZUSAMMERN- | Kostenlbernahme filr Untersuchung und medizinisch notwendige Behandiung wegen Schwangerschaft und
HANG MIT SCHWANGERSCHAFT | Entbindung bei Frauen ab 15 Jchren.
UND ENTEINDUNG
12.7 | ZAHNERSATZ: Nach Aplauf cer Wartezelt: 80% fUr Zahnersatz und bis zu einemn Alter von 18 Jahren Kieferorthopédie, hdchstens
jecch bis insgesamt 2,000 EUR in den ersten beiden Versicherungsiahren oder bis insgesamt 3.000 EUR in den
ersten drel Versicherungsjanren. Al dem wierten Versicherungsjahr héchstens bis 4.000 EUR pro Versicherungsiahr.
12.8 | HILFSMITTEL: Sehhilfen bis zu 50,00 EUR pro versicherter Person und Versicherungsjahr, sowie Bandagen, Bruchbander, ortho-

pddische Einlagen und Gehstiidzen in sinfacher Ausfertigung.
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12.9

SONSTIGE LEISTUNGEN:

a) 100% der Aizi-Wegegeblhren oder der Fahrkosten zur oder von der néchsterreichbaren geeigneten ambu-
lanten Helbehandlung werden estattet, wenn am Aufenthalisort kein Azt prakiiziert oder bei arztlich besta-
tigter Gehunfanigkeit,

b) 100% fir Transportkosten zum néchstgelegenen geeigneten Krankenhaus

c) Der Versicherer erstattet fiir Rickiransport oder Uberfihrung an den sténdigen Wonnsitz
- innerhalb eines Konfinentes bis 5,000 EUR,

- kontinentUbergreifend bis 10.000 EUR.

Muss flr einen Rickiransport ein zugelassenas Sanitdtsflugzeug in Anspruch genommen werden, entféllt die
Leistungsbegrenzung. Fiir den Rickiransport ist das jeweils kostenglnstigste Transpormittel zu wahlen, soweit
dies aus medizinischen Grinden maglich ist,

8 Monate flr Zannersaiz.

Keine Laufzeitbegrenzung, maxirnal allerdings bis zur Vollendung des 65. Lebensjahres.

.1 | Arbeitnehmer des Vessicherungsberechtigten Familienangeshorige

25,00 EUR 140,00 EUR [pro Person)

Urlaubs- oder berufsbedingte Aufenthalte in USAKanada von jewells bis zu 1 Monat Dauer chne Wohnsiiznahme
sind mitversichert,

/1 Arbeiinehmer des Versicherungsberachtigten Fomilienangehérige
245,00 EUR 360,00 EUR [pro Person)
15.a | SELBSTBEHALT:
WELTWEIT OHME USA/MAMADA: | 0,00 EUR

500,00 EUR pro Person und Versicherungsjanr. Unferéhiige An- und Abmeldungen werden antellig berechnet.

USA/HANADA:

Es werden keine Alferungsriickstellungen gebildet. Es besteht kein Recht auf Ubernanme in eine Anschlussversi-
cherung. Der Abschiuss einer Anwarischaftsversicherung. z.B. in einer gesetzlichen Kiankenkasse, wird angeraten,
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