Versicherungsbestatigung

Vollstandiger Name des Studierenden:
Geburtsdatum:
Geburtsort:

Hiermit bestatigen wir, dass wir fiir die Dauer des Aufenthalts in Deutschland (Winter-
/Sommersemester 20..) folgende Leistungen komplett iibernehmen.

+ Versicherungsschutz fiir die gesamte Dauer des Auslandsaufenthalts in Deutschland
+ambulante und stationdre Behandlungen *1

+ Schwangerschaft (inkl. Entbindung)

+ Pravention und Fritherkennung *2

+ zahnarztliche Untersuchungen

Bei einem Selbstbehalt ist die Zuzahlung durch den Versicherungsnehmer nicht gréRer als 5000€ pro
Kalenderjahr.

Briefkopf, Stempel, Unterschrift der Versicherung
Original oder als PDF.

*1: ambulante und stationdre Behandlung

1. Arztliche Behandlung einschlieRlich Psychotherapie als drztliche und psychotherapeutische
Behandlung,

2. zahndrztliche Behandlung (a) Versorgung mit Zahnersatz einschlieRlich Zahnkronen)

3. Versorgung mit Arznei-, Verband-, Heil- und Hilfsmitteln,

4. hausliche Krankenpflege und Haushaltshilfe,

5. Krankenhausbehandlung,

6. Leistungen zur medizinischen Rehabilitation und erginzende Leistungen.

*2: Pravention und Friiherkennung, u.a. in den Bereichen Diabetes mellitus Typ 2, Brustkrebs und
depressive Erkrankungen.



Health Insurance Confirmation

Full Name of Student:
Date of Birth:
Place of Birth:

We hereby confirm that the student is fully covered for the following insurance benefits during the
fall term/spring term/academic year 20..

+ insurance coverage for the complete duration of the exchange in Germany
+ out-patient and in-patient treatment *1

+ pregnancy (including delivery)

+ prevention and early recognition *2

+ dental exams

In case of a deductible, co-payments of the insured do not exceed 5,000€ per calendar year.

Letterhead, stamp, signature of insurance.
Original or PDF.

*1: Out-patient and In-patient Treatment

. Medical treatment including psychotherapy as medical and psychotherapeutic treatment.
. Dental exams, a) dental prostheses including crowns.

. Drugs, surgical and non-surgical dressings, and medical aids and appliances.

. Domain care and help.

. Hospital treatment.

. Medical rehabilitation and supplemental benefits.
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*2: Prevention and Early Recognition, including type 2 diabetes mellitus, breast cancer, and
depressive illness.



