pDie ZAHN - Leistungspakete auf einen Blick fir:

SIGNAL IDUNA (@)

Leistung / Paket

DENT-FEST

DENT-FEST-PLUS

DENT-PROPHY

DENT-MAX

im Paket enthaltene Tarife:

Tarif: DENT-FEST

Tarife: DENT-FEST + 7Z50-3

Tarif: DENT-PROPHY

Tarif: DENT-MAX

versicherte Zahnleistungen:

einfacher Zahnersatz (Regelversorgung GKV)

Verdopplung der GKV-Leistung
bis max. 100% des

Verdopplung der GKV-Leistung
bis max. 100% des

bis 100% (je nach Bonusheft der
GKV)

bis 100% (je nach Bonusheft der
GKV)

Begrenzungen bei Zahnersatz ?

Sofern Implantate mitversichert sind, erhalten Sie Leistung fur max. 6 Implantate pro Kiefer (inkl. vorhandener) u. max. 1.000€ je
Implantat.
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%_ hoherwertiger Zahnersatz (bis zum Hochstsatz GOZ) Rechnungsbetrages Rechnungsbetrages 1.-4. Versicherungsjahr: 35% der
% gesetzl. Hochstpreise einer
ngglversorgqng /ab 5. Vi.: bis bis 80% (je nach Bonusheft der
x [Implantate 80% inkl. Vorleistung GKV, wenn GKV)
< in ersten 4 Jahren mind. 1 x
9 jahrlich professionelle
) Inlays Zahnreinigung erfolgte
g
1o |Zahnbehandlung bis 100%, max. 500€/Jahr bis 100%, max. 500€ / Jahr
~
o 50% verbleibender Restkosten
< |Zahnvorsorge: Mundhygienestatus, lokale Fluoridierung (100-102 GOZ) bis 1.280 € je Kalenderjahr
'_
:,; Kieferorthopédie ohne Vorleistung der Kasse 80%, max.500€ / Jahr
:
= Kieferorthopédie mit Vorleistung der Kasse 100% bis 250€ / Jahr
<
é Erstattung verbleibender Restkosten bei Zahnersatz, Zahnbehandlung und
@ [Kieferorthopadie
% fessionelle Zahnreini 2 x im Jah 2 x 50 € (50% aus je 100 € 2 x 30 € (50% aus je 60 €
é’ professionelle Zahnreinigung (2 x im Jahr) Rechnungsbetrag) Rechnungsbetrag)
()
(o))
£ |Gesundheitsfragen ? nein verkirzt verkurzt verkurzt
§ Fragen zum Zahnstatus ? nein nein ja ja
« |Erstattung fur fehlende Zahne ? nein nein nein nach Priufung
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i Wartezeiten ? nein ja ja ja
c
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im 1. Versicherungsjahr (Vj.) bis 250€, in den ersten 2 Vj. bis 750€, in ersten 3 Vj. bis 1.250€ und in
ersten 4 Vj. bis 1.750€. Ab dem 5. Vj. Und bei Unfallen entfallen die Begrenzungen.

im 1. Versicherungsjahr bis
1.000€, im 2. Vj. bis 1.500€, im 3.
Vj. bis 2.000€ und im 4. Vj. bis

2.500€.
Monatsbeitrag fur 10,86 € 21,30 € 30,93 € 35,08 €
Monatsbeitrag fur 9,74 € 18,38 € 24,59 € 27,79 €

Beitrag




