
Exclusive Care
Ποσό κάλυψης: 1.000.000€ κατ΄έτος

Θέση νοσηλείας: Lux – A – B

Επιλογές απαλλαγής: 0 – 500 – 1.000 – 1.500 – 3.000 

Επιλογές συνασφάλισης: 0% - 5% - 10% - 20%

Ποσοστά κάλυψης: 100% σε όλο τον κόσμο – 90% ΗΠΑ & Καναδά με όριο τα 350.000€

Κάλυψη συγγενών παθήσεων: καλύπτονται μετά από 2 έτη έως του ποσού των 200.000€

Κάλυψη εξόδων αποκλειστικής νοσηλεύτριας, μέχρι 240€ την ημέρα για 15 ημέρες

Κάλυψη εξόδων έως 1.000€ πριν & μετά τη νοσηλεία με ελάχιστη διανυκτέρευση 3 ημερών

*Παροχή Νοσοκομειακού επιδόματος από 110€ - 150€ ημερησίως

Κάλυψη αιμοκάθαρσης, μηχανικής υποστήριξης, χημιοθεραπειών, ακτινοθεραπειών, 
χωρίς χρονικό περιορισμό & έως του ποσού των 1.000.000€ ανά περιστατικό

Κάλυψη Μονάδος Εντατικής Θεραπείας & αυξημένης φροντίδας χωρίς χρονικό 
περιορισμό & έως του ποσού των 1.000.000€ ανά περιστατικό

Παροχή λογοθεραπείας σε θεραπευτή της επιλογής του ασφαλισμένου σε 
περίπτωση εγκεφαλικού

Παροχή ψυχολογικής υποστήριξης σε ιατρό της επιλογής του ασφαλισμένου 
λόγω καρκίνου

Παροχή δεύτερης ιατρικής γνώμης σε 
σοβαρές διαταραχές της υγείας

Κάλυψη Μοσχευμάτων έως του ποσού των 
1.000.000€

Aπό τα 
μεγαλύτερα 

επιδόματα τοκετού !!!
Μετά από 24 μήνες 
παρέχεται επίδομα 

τοκετού,
από 3.000 ευρώ έως 

4.000 ευρώ.

 
Φιλοξενία 
γονέα στο 

νοσοκομείο
από τη 2η ημέρα 
παραμονής στο 

νοσοκομείο,
για ανήλικα

παιδιά.

Γνωρίζατε 
ότι δικαιούστε 

παροχή 
Χειρουργικού 

Επιδόματος έως 7.000 
ευρώ ανάλογα με 
την βαρύτητα της 

επέμβασης;

Bonus 
25% στο ποσό 

του ΕΟΠΠΥ, για ποσά 

συμμετοχής άνω του 

απαλλασσόμενου!

Ετήσιο προληπτικό CHECK UP σε Συμβεβλημένο Κέντρο

 

ΕΠΙΒΡΑΒΕΥΣΗ ΜΗ ΧΡΗΣΗΣ
Παρέχεται έκπτωση 5% στα ασφάλιστρα από το 3ο έτος, η οποία μπορεί να φτάσει έως 15%  

το όγδοο έτος ασφάλισης, λόγω μη χρήσης του νοσοκομειακού ασφαλιστηρίου συμβολαίου.

ΓΥΝΑΙΚΕΣ
Καρδιολογική εξέταση

ΗΚΓ (με διάγνωση)
Γενική Αίματος
Γενική Ούρων

Σάκχαρο
Ουρία

Κρεατινίνη
Χοληστερίνη

Τριγλυκερίδια
HDL LDL

Ακτινογραφία θώρακος
TEST PAP

Μαστογραφία

ΠΑΙΔΙΑ
Γενική Αίματος

Σάκχαρο
Χοληστερίνη

Σίδηρος
Ασβέστιο

ΑΝΔΡΕΣ
Καρδιολογική εξέταση

ΗΚΓ (με διάγνωση) 
Γενική Αίματος
Γενική Ούρων

Σάκχαρο
Ουρία

Κρεατινίνη
Χοληστερίνη

Τριγλυκερίδια
HDL LDL

Ακτινογραφία θώρακος
PSA (προστατικό αντιγόνο

Κατάργηση 
οποιουδήποτε 

ποσού απαλλαγής 
ή & συνασφάλισης 

του ασφαλισμένου, σε 
περίπτωση συμμετοχής 

άλλου ασφαλιστικού φορέα 
κατά τουλάχιστον 20% 

στις δαπάνες του 
νοσοκομείου.

Μοναδική 
Παροχή!!!

Παροχή Ταξιδιωτικής Ασφάλισης

Παροχή Αερομεταφοράς έως του ποσού των 8.000€

Παροχή ετήσιου Check – up

ΔΩΡ   Ε Α Ν

*Οι παροχές του νοσοκομειακού και 
χειρουργικού επιδόματος δίδονται 
εφόσον δεν υπάρξει απαίτηση κάλυψης 
νοσοκομειακών εξόδων.

Αποκατάσταση μαστού μετά από 
μαστεκτομή έως του ποσού των 1.000.000€

Παροχή
κατ΄ οίκον 

νοσηλείας έως 
3.000€ άπαξ

σε ειδικές
περιπτώσεις


