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SUMA ASEGURADA

La Aseguradora, en concepto de reembolso de gastos 
por la asistencia sanitaria que, cubierta por la Póliza, 
hubiera recibido el Asegurado, abonará una cantidad 
equivalente al 80% de dichos gastos, y siempre con 
un máximo de 150.000 e por Asegurado y anuali-
dad de Seguro. 

La cantidad indicada constituye, por ello, la suma 
asegurada prevista en las Cláusulas Descriptivas de 
Cobertura 1 y 6 de Condiciones Generales. 

En caso de que se produzcan altas de asegurados 
durante el periodo de vigencia con posterioridad a 
la fecha de efecto indicada en las Condiciones Par-
ticulares, la suma asegurada establecida en estas 
Condiciones Especiales para el primer año, será pro-
porcional a la fracción de año contratada. También se 
aplicará la proporcionalidad el año en que se extin-
ga la Póliza, si la extinción es anterior a la fecha de 
vencimiento indicada en las Condiciones Particulares.

LÍMITES ESPECIALES 
DE REEMBOLSO

No obstante lo dispuesto en el anterior apartado, el 
reembolso a efectuar por la Aseguradora no excederá 
de los límites que, para cada tipo o clase de asistencia 
sanitaria, a continuación se establecen: 

DECKUNGSSUMME

Im Rahmen der Kostenerstattung für eine vom Versi-
cherten in Anspruch genommene und in der der Police 
enthaltene medizinische Versorgungsleistung erstattet 
Adeslas 80% der angefallenen Kosten. Der Höchstbe-
trag liegt dabei bei 150.000 e pro Versichertem und 
Versicherungsjahr.

Die genannte Summe entspricht somit der in den Klau-
seln 1 und 6 der Allgemeinen Versicherungsbedingun-
gen (Klauseln zur Beschreibung des Versicherungsschut-
zes) aufgeführten Deckungssumme.

Werden nach dem in den Besonderen Bedingungen fest-
gelegten Beginn des laufenden Versicherungsjahrs neue 
versicherte Personen in die Versicherung aufgenommen, 
so ist die Höhe der in den vorliegenden Speziellen Bedin-
gungen für das erste Jahr festgelegten Versicherungs-
summe proportional zum Bruchteil des Jahres, für den 
die Aufnahme in die Versicherung erfolgt, zu berechnen. 
Die Proportionalitätsregel wird auch auf das Jahr an-
gewandt, in dem die Versicherungspolice erlischt, wenn 
das Erlöschen vor dem in den Besonderen Bedingungen 
festgelegten Ablaufdatum eintritt.

TEILBEGRENZUNGEN FÜR DIE
KOSTENERSTATTUNG 

Ungeachtet der Bestimmungen des vorangehenden Ab-
schnitts sind für die einzelnen Arten und Bereiche der 
medizinischen Versorgung die im Folgenden aufgeführ-
ten Höchstbeträge für die Kostenerstattung durch das 
Versicherungsunternehmen festgelegt:

ÜBERSETZUNG ZU INFORMATIONSZWECKEN
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1) Asistencia ambulatoria

1.1. HONORARIOS MÉDICOS EN MEDICINA PRI-
MARIA/FAMILIAR Y MÉDICOS ESPECIALISTAS

Consulta...................................... 40.000 e anuales.

En la cantidad citada quedan comprendidas todas las 
pruebas diagnósticas y actos terapéuticos realizados 
en la consulta al Asegurado por el propio especialista 
encargado de establecer el diagnóstico y tratamiento. 

2) Asistencia hospitalaria

2.1. HONORARIOS MÉDICOS EN CASO DE INTER-
VENCIÓN QUIRÚRGICA 

La intervención quirúrgica realizada al Asegurado se 
catalogará dentro del grupo que corresponda, según 
la Clasificación Terminológica de Actos y Técnicas 
Médicas editada por el Consejo General de Colegios 
Oficiales de Médicos, no abonándose para el conjun-
to de los honorarios satisfechos a cirujanos, ayudan-
tes, anestesistas y cualesquiera otros profesionales, 
cantidad superior a 40.000 e anuales. 

2.2. HONORARIOS MÉDICOS CUANDO NO EXIS-
TA INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA 

Gastos razonables y acostumbrados.

2.3. PRÓTESIS

La cantidad máxima a reembolsar será de 3.500 e 
por Asegurado y anualidad de seguro.

1) Ambulante Versorgung

1.1. ARZTHONORARE IM BEREICH ALLGEMEINMEDI-
ZIN/ HAUSARZT UND HONORARE FÜR FACHÄRZTE

Sprechstundenbesuche....................40.000 e pro Jahr

In dem genannten Betrag sind alle im Rahmen der 
Sprechstunde vom für die Diagnose und Behandlung 
zuständigen Facharzt am Versicherten durchgeführten 
Diagnoseuntersuchungen enthalten. 

2) Stationäre Versorgung

2.1. ARZTHONORARE BEI CHIRURGISCHEN EIN-
GRIFFEN

Der am Versicherten vorzunehmende chirurgische Ein-
griff ist in die vom Allgemeinen Rat der Ärztekammern 
herausgegebene terminologische Klassifizierung von 
ärztlichen Vorgängen und Techniken einzuordnen. Der 
jährliche Höchstbetrag für die Erstattung der Honorare 
von Chirurgen, Hilfskräften, Anästhesisten und andere 
Fachkräfte beträgt 40.000 e pro Jahr.   

2.2. ARZTHONORARE OHNE CHIRURGISCHEN 
EINGRIFF 

Angemessene und gewöhnliche Kosten.

2.3. PROTHESEN

Der maximale Erstattungsbetrag liegt bei 3.500 e pro 
Versichertem und Versicherungsjahr.
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2.4. OTROS GASTOS HOSPITALARIOS 

Gastos de estancia y otros gastos hospitalarios: la 
cantidad máxima a reembolsar por ambos concep-
tos será de 1.000 e por día de hospitalización del 
Asegurado. Si estuviera ingresado en UCI, el límite 
será de 1.300 e por día. 

En el supuesto de tratamientos en régimen de hospi-
tal de día, la cantidad máxima a reembolsar será de 
500 e por cada tratamiento. 

Las cantidades indicadas comprenden el reembol-
so abonable por cualesquiera conceptos sanitarios 
derivados o correspondientes a la hospitalización, a 
excepción de los honorarios Médicos. 

2.5. TRASPLANTES

La cantidad máxima a reembolsar por la Asegura-
dora en los casos de intervenciones quirúrgicas con 
la finalidad de efectuar un trasplante de órgano, no 
superará los siguientes límites: 

Pulmón.....................................150.000 e anuales

Hígado......................................150.000 e anuales

Corazón....................................150.000 e anuales

Médula ósea........................... 150.000 e anuales

Riñón.........................................150.000 e anuales

Córnea........................................10.000 e anuales

En estas cantidades se incluyen todos los gastos hos-
pitalarios, honorarios Médicos y cualquier otro gasto 
sanitario cubierto derivado del trasplante. 

2.4. WEITERE KOSTEN IM ZUSAMMENHANG MIT 
EINEM KRANKENHAUSAUFENTHALT

Aufenthaltskosten und weitere Kosten für stationäre 
Betreuung: der diesbezügliche Höchstbetrag liegt bei 
1.000 e pro Krankenhaustag des Versicherten. Im 
Fall eines Aufenthalts auf der Intensivstation beträgt die 
Höchstsumme 1.300 e pro Tag.

Für Behandlungen, die im Tagesklinikbetrieb durchge-
führt werden, beträgt die Höchstsumme für Erstattun-
gen 500 e pro Behandlung.

Die aufgeführten Beträge beziehen sich auf Erstattun-
gen für jegliche mit der stationären Versorgung im Zu-
sammenhang stehende medizinische Versorgungsleis-
tungen, mit Ausnahme der Arzthonorare.

2.5. TRANSPLANTATIONEN

Die vom Versicherungsunternehmen zu erstattenden 
Beträge für mit dem Ziel einer Organtransplantation 
durchgeführte chirurgische Eingriffe unterliegen folgen-
den Höchstwerten:

Lunge........................................... 150.000 e pro Jahr

Leber............................................ 150.000 e pro Jahr

Herz.............................................. 150.000 e pro Jahr

Rückenmark................................ 150.000 e pro Jahr

Niere............................................ 150.000 e pro Jahr

Hornhaut........................................10.000 e pro Jahr

In diesen Beträgen sind alle Kosten für die stationäre 
Betreuung, Arzthonorare und jegliche weitere, mit der 
Transplantation im Zusammenhang stehende Kosten 
enthalten.
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3) Asistencia por maternidad

El reembolso a realizar por la Aseguradora de los 
gastos correspondientes a la asistencia médica y/o 
quirúrgica del parto y puerperio (sea parto normal o 
cesárea) no superará en su conjunto la cantidad de 
5.000 e anuales.

En estos importes quedan incluidos todos los gastos 
causados durante el ingreso, internamiento y visitas 
hospitalarias, pruebas diagnósticas, honorarios del 
tocólogo, matrona y ayudantes, anestesia y cuales-
quiera gastos hospitalarios. 

En caso de que la Asegurada sea hospitalizada en un 
centro incluido en el Cuadro Médico de la Asegurado-
ra, siendo el tocólogo ajeno al Cuadro, ésta asumirá 
la totalidad del gasto hospitalario conforme la Mo-
dalidad II y reembolsará en concepto de honorarios 
hasta un máximo de 5.000 e anuales. 

4) Enfermedades congénitas
del recién nacido

Se cubrirá la asistencia y los gastos causados por este 
motivo, únicamente durante el primer año de vida 
del recién nacido y por un límite máximo, para dicho 
periodo de tiempo y por todos los conceptos de asis-
tencia sanitaria, de 8.000 e. 

5) Tratamientos especiales

Gastos razonables y acostumbrados. 

3) Medizinische Versorgung im 
Zusammenhang mit Geburt

Der vom Versicherungsunternehmen für die ärztliche 
und/oder chirurgische Geburtsbetreuung und das Puer-
perium (sowohl normale Geburt als auch Kaiserschnitt-
geburt) zu erstattende Höchstbetrag liegt insgesamt bei 
5.000 e pro Jahr.

In diesem Betrag sind alle mit der Einlieferung ins Kran-
kenhaus, dem Krankenhausaufenthalt und den –visiten 
im Zusammenhang stehende Kosten, die Diagnoseunter-
suchungen, die Honorare für den Geburtshelfer, die Heb-
amme und das Hilfspersonal, die Anästhesie sowie alle 
weiteren Kosten der stationären Betreuung enthalten.

Wird die Versicherte in ein Krankenhaus eingeliefert, das 
im Ärzte- und Leistungsverzeichnis des Versicherungs-
unternehmens enthalten ist, der Geburtshelfer jedoch 
nicht diesem Ärzteverzeichnis angehört, übernimmt das 
Versicherungsunternehmen gemäß der Versicherungs-
modalität II sämtliche stationäre Behandlungskosten 
und erstattet die Honorare mit einem Höchstbetrag von 
5.000 e pro Jahr.

4) Angeborene Krankheiten
von Neugeborenen

Die aus diesem Grund notwendige medizinische Ver-
sorgung und die dadurch verursachten Kosten werden 
lediglich während des ersten Lebensjahres des Neuge-
borenen erstattet. Für diesen Zeitraum liegt der Höchst-
betrag für jegliche, in diesem Zusammenhang notwen-
dige medizinische Versorgungsleistungen bei 8.000 e.

5) Besondere Behandlungsverfahren

Angemessene und gewöhnliche Kosten.
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6) Otras prestaciones

Las prestaciones que a continuación se citan tendrán 
los límites anuales de reembolso que, para cada una 
de ellas, se señalan: 

Odontoestomatología (sólo prestaciones 
cubiertas según Cláusulas Descriptivas 
de Cobertura 4 y 5 de 
Condiciones Generales).................... 365 e anuales

Rehabilitación
y fisioterapia................................ 1.500 e anuales

Psicoterapia................................. 1.500 e anuales 
para el límite de 20 sesiones y 3.000 e anuales para 
el límite de 40 sesiones en los casos de terapia deri-
vada de trastornos alimentarios. 

Ambulancia ................................. 1.200 e anuales

Podología ....................................... 200 e anuales

Preparación al parto...................... 100 e anuales

Este Contrato de Seguro comprende de forma 
inseparable las Condiciones Generales que an-
teceden, que quedan formadas por las Cláusulas 
Jurídicas y Cláusulas Descriptivas de Cobertura, 
las Condiciones Particulares, las Especiales si las 
hubiere y los Apéndices que recojan las modifi-
caciones de todo ello acordadas por las partes.

6) Sonstige Leistungen

Die im Folgenden aufgeführten Leistungen sind mit den 
jeweils angegebenen jährlichen Erstattungs-Höchstbe-
trägen versehen:

Zahnmedizin -Stomatologie (lediglich Leistungen, 
die gemäß den Klauseln 4 und 5 der Allgemeinen 
Versicherungsbedingungen - Klauseln zur 
Beschreibung des Versicherungsschutzes
in die Versicherung eingeschlossen 
sind)......................................................365 e pro Jahr

Rehabilitation und
Physiotherapie.................................1.500 e pro Jahr

Psychotérapie..................................1.500 e pro Jahr
Für maximal 20 Sitzungen und 3.000 e jährlich für ma-
ximal 40 Sitzungen im Fall von Essstörungen.

Krankenwagen................................1.200 e pro Jahr

Podologie............................................200 e pro Jahr

Geburtsvorbereitung.........................100 e pro Jahr

Untrennbare Bestandteile dieses Versicherungsver-
trags sind die voranstehenden Allgemeinen Versi-
cherungsbedingungen, welche sich aus den recht-
lichen Klauseln und den Klauseln zur Beschreibung 
des Versicherungsschutzes zusammensetzen, die Be-
sonderen Bedingungen, die ggf. vorhandenen Spezi-
ellen Bedingungen sowie die Anhänge, in denen die 
von den Vertragspartnern vereinbarten Änderungen 
der genannten Dokumente enthalten sind.
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Der deutsche Text, der in diesem Dokument in der linken Spalte 
erscheint, ist eine Übersetzung und dient nur der Information, 
ohne jegliche vertragliche Bindung. Der auf Spanisch verfasste Text 
erscheint in der rechten Spalte. Bei Widersprüchlichkeiten zwischen 
den beiden Texten hat lediglich der auf Spanisch verfasste Text 
vertragliche Wirksamkeit.

El texto en alemán que aparece en este documento en la columna 
de la izquierda es una traducción, únicamente a efectos informa-
tivos y sin carácter contractual, del texto redactado en castellano 
que aparece en la columna de la derecha. En caso de discrepancias 
entre ambos textos, únicamente tendrá validez contractual el texto 
redactado en castellano.
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