
Medizinische Vorprüfung DKV volker-vermittler@ergo.de

Rückantwort an 
Absender/ Datum

VNR Name der versicherten Person
Geburts-
datum m/w

12.02.1973 m

Gewünschter Versicherungsschutz
LNr KKV-Tarife LNr Ergänzungstarife Größe Bei Bestandskunden:

1 4 180
2 5 Gewicht
3 6 78

Angaben zur Person Bitte fügen Sie einem folgenden Antrag das Ergebnis dieser MVP bei!!
ICD-Code / Diagnosen von / bis KH OP KF ausgeheilt? Behandlung, ggfs. weitere ICD-Code

15.10.2010 ja

25.10.2010

10.06.1998 nein

20.02.2001 nein

Ang
Nr. Ergebnis

Höhe
€ / %

1 Kein Angebot 
möglich

2 RZ-Betrag 65,- €

RZ-Betrag 50,- €

RZ-Betrag 10,28 €

3 Leistungsausschl
uss

RZ-Betrag 15,- €

4 KSB 300,- €

Anhang zum Antrag vom _____________
Folgende/s Angebot/e ___________ (bitte Ang Nr. nennen) wird/werden ab dem Beginn ____________ angenommen und vereinbart

________________________________________________
Unterschrift VN und VP (falls abweichend)

BestMed 4 / 2 [Bisex]
 Bitte beachten: Der medizinische 
Mehrbeitrag nimmt auch an 
Beitragsanpassungen teil 

Vom Versicherungsschutz 
ausgeschlossen sind:

Hinweis

 Bitte beachten: Der medizinische 
Mehrbeitrag nimmt auch an 
Beitragsanpassungen teil 

BestMed 4 / 0 [Bisex]

BestMed 4 / 2 [Bisex]

BestMed 4 / 2 [Bisex]

KPEK [Unisex]

 Bitte beachten: Der medizinische 
Mehrbeitrag nimmt auch an 
Beitragsanpassungen teil 

KT 43. Tag [Unisex]

KT 43. Tag [Unisex]
Ein krankheitsbezogener 
Selbstbehalt in nebenstehender 
Höhe kann vereinbart werden

 Bitte beachten: Der medizinische 
Mehrbeitrag nimmt auch an 
Beitragsanpassungen teil 

keine

Nasenspray im März und 
Oktober

ET0117 - Allergische Krankheiten der Atmungsorgane und 
Folgen

ET0481 - Krankheiten der Wirbelsäule, der Bandscheiben und 
der Rückenmuskulatur und Folgen einschl. 
Nervenwurzelreizsyndrome

Postleitzahl, Ort

Volker Vermittler

bitte auswählen, falls gewünscht…

Anton Antragsteller

Die Gesundheitsangaben wurden 
abgefragt. Alle Erkrankungen und 

Arztbesuche sind der DKV bekannt
bitte auswählen, falls gewünscht…

Nicht angegeben

Strasse, HsNr.

302-15442

BestMed 4 / 2 [Bisex]

BestMed 4 / 0 [Bisex]

50933 KölnAachener Str. 300

KPEK [Unisex]

KT 43. Tag [Unisex]

Bandscheibenvorfall

Rhinopathie

chronische Gastritis

Tarife

ET0005 - Magen- und Darmkrankheiten und Folgen

ET0117 - Allergische Krankheiten der Atmungsorgane und 
Folgen

ET0481 - Krankheiten der Wirbelsäule, der Bandscheiben und 
der Rückenmuskulatur und Folgen einschl. 
Nervenwurzelreizsyndrome

ET0481 - Krankheiten der Wirbelsäule, der Bandscheiben und 
der Rückenmuskulatur und Folgen einschl. 
Nervenwurzelreizsyndrome

Krankheitsbild/ET

Aussage trifft zu

mailto:volker-vermittler@ergo.de

