:Gesund bleiben
zahlt sich aus.

Wabhltarif Beitragsrickerstattung

&’ vividabkk

lhre Krankenkasse

Wie hoch ist Ihre Beitragsriick-
erstattung?

Die Beitragsrickerstattung richtet sich nach der
Hohe lhrer Beitrage zur Krankenversicherung. Fir
jedes leistungsfreie Kalenderjahr erhalten Sie 1/12
lhrer eingezahlten Beitrage, maximal 600 Euro,
inklusive der Anteile, die vom Arbeitgeber oder
lhrer Rentenversicherung eingezahlt wurden.

Bei unterjahrigem Beginn und Ende des Wahltarifs,
wird die Pramie anteilig nach den Monaten der Teil-

nahme berechnet.

Welche Leistungen haben
keinen Einfluss auf die
Beitragsriickerstattung?

- Jahrliche Zahnvorsorgeuntersuchung
« Gesetzliche Vorsorgeuntersuchungen

« Gesetzliche Leistungen im Rahmen der

Schwangerschaft und Mutterschaft
- Hautkrebsscreening
« Gesundheits-Check-up

- MaBnahmen der Priméarpravention
(zum Beispiel Kurse zur Gesundheitsférderung)
« Alle Standard-Schutzimpfungen geman Impf-
kalender der STIKO

- Ebenfalls unschéadlich ist die Inanspruchnahme
von Leistungen durch mitversicherte Angehdrige,
die das 18. Lebensjahr noch nicht vollendet haben.



Tarifbestimmungen

i

Wie kénnen Sie teilnehmen?
Wenn Sie am Wahltarif Beitragsrickerstattung
teilnehmen mochten, flllen Sie die Teilnahme-
erklarung aus und senden uns diese zu. Der Wahl-
tarif beginnt immer am 1. des auf die Erklarung
folgenden Kalendermonats. Das bedeutet: immer
im Monat nachdem die Teilnahmeerklarung aus-
gefullt wurde. Voraussetzung fur eine Teilnahme ist
zudem, dass Sie in dem Jahr langer als drei Kalen-
dermonate bei der vivida bkk versichert waren.

Wie wird die Beitrags-

rickerstattung ausgezahit?

Am Ende des folgenden Kalenderjahres erhalten
Sie eine schriftliche Abrechnung. Den Betrag
Uberweisen wir spatestens zum 31.12. des Folge-
jahres auf Ihr Konto. Die vivida bkk ist verpflichtet,
die Beitragsrickerstattung aus dem Wahltarif an

die zustandige Finanzbehdrde zu melden.

Wann wird die Beitrags-
riickerstattung gezahit?

lhre Beitragsrickerstattung wird gezahlt, wenn

Sie und Ihre mitversicherten Angehdrigen, die

das 18. Lebensjahr vollendet haben, innerhalb eines

Kalenderjahres auBer Vorsorgeuntersuchungen
und Praventionsleistungen keine Leistungen in

Anspruch genommen haben.

Was bedeutet die Abgabe

der Teilnahmeerklarung?

Wenn Sie sich fir den Wahltarif Beitragsrickerstat-
tung entscheiden, sind Sie fur die Zeit von mindes-
tens einem Jahr an den Tarif und die vivida bkk
gebunden. Die Bindungsfrist beginnt mit dem 1. des

auf die Erklarung folgenden Kalendermonats.

Kindigung des Wahltarifs

Der Tarif kann frihestens zum Ablauf der ein-
jahrigen Bindungsfrist schriftlich gegentber der
vivida bkk gekiindigt werden. Die Kiindigung fur
den Wahltarif muss einen Monat vor Ablauf der
einjahrigen Bindungsfrist vorliegen. Anderenfalls

verlangert sich der Wahltarif jeweils um ein Jahr.

Die Mitgliedschaft bei der vivida bkk kann erst
nach Ablauf der einjahrigen Mindestbindungs-
frist an den Wahltarif gekiindigt werden, jedoch
nicht vor Ablauf der gesetzlichen Bindungsfrist
der Mitgliedschaft, die bei der Wahl der vivida bkk
entstanden ist. Der Wahltarif endet in diesem Fall
automatisch mit dem Ende der Mitgliedschaft.

Haben Sie Fragen zum Wabhltarif?

Dann rufen Sie uns einfach an - wir freuen uns auf lhren

Anruf

%
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Telefon 07720 9727-0



Teilnahmeerklarung zum
Wahltarif Beitragsriickerstattung

Name, Vorname

StraBe, Hausnummer

PLZ, Ort

Versichertennummer

IBAN

BIC

lhre Teilnahmeerklarung wird automatisch zum Beginn des

Folgemonats wirksam.

Die Tarifbestimmungen sind mir bekannt
und ich akzeptiere sie (Bitte ankreuzen).

Datum Unterschrift

Datenschutzhinweis: Die Erhebung Ihrer Daten ist zur rechtmaBigen Aufgabener-
flllung erforderlich und beruht auf § 175 i. V. m. § 284 Sozialgesetzbuch V und § 50
i. V. m. § 94 Sozialgesetzbuch XI. Ihre Daten werden streng vertraulich behandelt
und unterliegen den geltenden rechtlichen Bestimmungen zum Datenschutz und
zur Datensicherheit. Weitere Informationen zum Thema Datenschutz finden Sie

unter: www.vividabkk.de/datenschutz.

lhre Teilnahme am
Wahltarif Beitragsriickerstattung -
so einfach geht's:

/ Fillen Sie einfach die nebenstehende

Teilnahmeerklarung aus.

@ Senden Sie das Formular bitte per Email an:

wuerttembergische@vividabkk.de

oder per Post an:
vivida bkk
78044 Villingen-Schwenningen
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