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Die hier aufgefiihrten Kontaktdaten gelten fiir die Veroffentlichung in der Anbieteriibersicht!

AlellSiEigulolSigS el Betriebliche Krankenversicherung (BKV) (1/2)

Wir buchen: jeweils inkl. Jahreseintrag auf unserer Webseite jeweils zzgl. MwSt.

B Einzel-Eintrag in Heft 2 € 470,-

B + Wiederholung im Anbieter-Special, Heft 8 + €210,-

Alle Buchungsvorlagen der Anbieterubersichten in 2023 finden Sie hier.

Welche Leistungen in der betrieblichen Krankenversicherung bieten Sie an?

1. O Zahnversicherungen
a) O Zahnersatz (z.B. Implantate, Suprakonstruktionen, Briicken, Prothesen, Kronen, Inlays),
b) 0O Zahnvorsorge und -behandlung (z.B. Leistungen fiir hochwertige Zahnfiillungen),
¢) 0O Zahnprophylaxe (z.B. Professionelle Zahnreinigung).

2. Stationdre Zusatzversicherung
O Krankenhausschutz nach Unfallen
O Privatbehandlung (Chefarztbehandlung, Ein- oder Zweibettzimmer),
O Krankenhaustagegeld,
O Pflegeleistungen.

O Krankenhausschutz bei Krankheit
O Privatbehandlung (Chefarztbehandlung, Ein- oder Zweibettzimmer),
O Krankenhaustagegeld,
O Pflegeleistungen.

3. Ambulante Zusatzversicherungen
O Sehhilfen — Leistungshéhe und Zeitraum,
O Reisekrankenversicherung,
O Behandlung durch Heilpraktiker,
O Vorsorgeleistungen (Impfungen, Schwangerschaft, Krebsvorsorge),
O Krankentagegeld (Verdienstausfall) - Leistungshdhen

O Weitere (max. 70 Zeichen inki. Leerzeichen,).
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https://www.lohnundgehalt-magazin.de/zeitschrift/mediadaten/buchungsvorlagen/

4. Welche Leistungen bieten Sie zeitlich unbegrenzt?
O Krankenhaustagegeld,
O Reisekrankenversicherung,
O Serviceleistungen (Vermittlung von Spezialisten fiir drztliche Zweitmeinung etc.),

O Weitere

(max. 70 Zeichen inki. Leerzeichen).

5. O Wir kooperieren mit einer gesetzlichen / privaten Krankenversicherung, mit welcher?

__ (max. 35 Zeichen inki. Leerzeichen)

6. [0 Wir bieten die betriebliche Krankenversicherung zu einem Einheitsbetrag ohne
Gesundheitspriifung bzw. ohne Beriicksichtigung von Lebensalter und Geschlecht an.

7. O Wir verzichten im Rahmen der betrieblichen Krankenversicherung auf Wartezeiten.

8. O Wir verzichten im Rahmen der betrieblichen Krankenversicherung auf ein
ordentliches Kiindigungsrecht.

9. O Familienangehérige werden beitragsfrei mitversichert.

10. 0 Belohnen Sie im Rahmen Ihrer betrieblichen Krankenversicherung
gesundheitsbewusstes Verhalten? In welcher Form?

(max. 70 Zeichen inkl. Leerzeichen)

11.0 Erstatten Sie im Rahmen Ihrer betrieblichen Krankenversicherung so genannte
IGeL-Leistungen?

12. 0 Der Versicherungsschutz gilt weltweit.

Bemerkun GE€N (max. 500 Zeichen inkl. Leerzeichen):

WICHTIG: Bitte achten Sie auf die korrekte Angabe Ihrer Daten. Sie erhalten keinen Korrekturabzug zur Abnahme!

Bitte kontaktieren Sie bei Rickfragen unser Media-Team, E-Mail: anzeigen-marketing@datakontext.com

Druckunterlagen: Alle Bilddateien miissen mindestens 300 dpi Auflésung haben und im CMYK-Modus angelegt sein. Zulassige
Dateiformate sind TIFF-, JPG- und EPS-Dateien. Das gilt auch fiir das Firmenlogo.

Anlieferung der Druckunterlagen: per E-Mail an: anzeigen-marketing@datakontext.com

Bitte senden Sie uns den vollstéandig ausgefiillten Fragebogen

bis spatestens 27. Februar 2023 zuriick.

Ansprechpartner fiir Riickfragen, Telefon und E-Mail:
SENDEN

Datenschutzhinweis: Wir, die DATAKONTEXT GmbH, Augustinusstr. 11A, 50226 Frechen, verwenden Ihre o.a. Daten fiir die Darstellung und Prasentation Ihres Produktes
/ Service fiir die Leser und zur Bearbeitung Ihres Auftrags. Dies erfolgt unter Einbeziehung der externen Dienstleister (Mediaverkauf, Satz, Grafik, Druck und Versand). Eine
Weitergabe der Daten an weitere Dritte erfolgt nur zur Vertragserfiillung oder wenn wir gesetzlich dazu verpflichtet sind. Soweit Ihre Daten nicht als freiwillige Angaben
gekennzeichnet sind, bendtigen wir sie fur die Erfiillung unserer vertraglichen Pflichten. Ohne diese Daten kénnen wir Ihren Auftrag nicht annehmen. Weitere Informationen
zum Datenschutz erhalten Sie unter: www.datakontext.com/datenschutzerklaerung. Falls Sie keine Informationen mehr von uns erhalten wollen, kdnnen Sie uns dies jederzeit
an folgende Adresse mitteilen: DATAKONTEXT GmbH, Augustinusstr. 11A, 50226 Frechen, E-Mail: werbewiderspruch(at)datakontext.com.
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