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Hiufige Fragen (FAQ) und die Antworten Gesundheitsessicherung __CSS

[+]

1 Allgemeine Grundsitze

1.1  Bis zu welchem Gebiihrensatz erfolgt eine Erstattung?

Der Versicherer erstattet im Rahmen der Gebthrenordnung fiir Zahnirzte ( GOZ ) bzw. im Rahmen der Gebiih-
renordnung fiir Arzte (GOA ), d.h. bis zu den Héchstsitzen der GOZ / GOA ( 3,5-facher Satz )

1.2 Sind Summenbegrenzungen in den ersten Jahren vorgesehen?

Nein, keine Summenbegrenzungen in Form einer Staffel.

1.3 Zahnersatzleistung durch Zahnirzte ohne Kassenzulassung: Wie werden die fikti-
ven Beitrige der GKV ermittelt?
Es erfolgt eine fiktive Berechnung der GKV-Vorleistungen und dieser Betrag wird in Abzug gebracht.

14  Wie ist die Handhabung bei fehlenden Zihnen, die gemif} Zahnarzt nie ersetzt
werden miissen ?

Mit Bestitigung des Zahnarztes (auf Kosten des Antragstellers) kann ein entsprechender Leistungsausschluss ver-
einbart werden.

1.5 Konnen fehlende Zihne mitversichert werden?

Nein, fiir fehlende Zihne ( kein Liickenschluss ) wird ein Leistungsausschluss vereinbart.
Fehlen mehr als 3 Zihne, ist keine Versicherbarkeit gegeben.

1.6  Wie ist ein Leistungsausschluss formuliert, welche Erlduterung kann man bei Ab-
schluss dafiir geben?
Beispiel einer Definition des Leistungsausschlusses bei Fehlen des Zahnes Nr. 15:

"Leistungen flr SchlieBung der Zahnliicke 15, inklusive Behandlung der Zihne 14, x, 16, sowie der Ursachen und
Folgen sind vom Versicherungsschutz ausgeschlossen."

1.7  Wird ein Leistungsausschluss vereinbart, wenn eine Zahnmaf3nahme liuft?
Das kommt auf den Befund an. Im Regelfall wird ein LA fiir die laufende Zahnbehandlung vereinbart. Dieser kann

jedoch nach erfolgreichem Abschluss wieder aufgehoben werden, sofern der Zahnarzt dies bestitigt, oder der An-
trag wird bis zur Beendigung der laufenden Zahnbehandlung zurtackgestellt.

1.8  Wie sieht es aus, wenn zukiinftig Kassenleistungen z.B. im Bereich Zahnersatz
weiter gestrichen werden?

Falls die Zahnersatzleistungen aus dem Leistungskatalog der GKV einmal gestrichen werden sollten, wiirden die
Leistungen der Tarife automatisch steigen. Dies wire dann voraussichtlich nicht durch die Kalkulation abgedeckt.

1.9 Gibt es Besonderheiten ?

Der Tarif sieht keine Bildung von Alterungsriickstellungen vor. Die monatlichen Beitragsraten richten sich nach der
Beitragsgruppe des erreichten Alters. Als erreichtes Alter gilt der Unterschied zwischen dem Geburtsjahr der versi-
cherten Person und dem laufenden Kalenderjahr. Fihrt die Erhéhung des erreichten Alters zu Beginn eines Kalen-
detjahres zu einem Wechsel in eine hohere Beitragsgruppe, ist ab Beginn dieses Kalenderjahres der fiir die hdhere
Beitragsgruppe geltende Beitrag zu zahlen. Diese Beitragsinderung gilt nicht als Beitragserh6hung im Sinne von § 13
Abs. 4.
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