
Upgrade für  
Ihre Gesundheit.

ARAG Private Krankenversicherung 
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ARAG Private Krankenversicherung Unsere Tarife

Maßgeblich für den Leistungsumfang sind die dem Versicherungsvertrag konkret zugrunde gelegten Allgemeinen Versicherungsbedingungen.  
Für eine bessere Lesbarkeit verzichten wir auf eine geschlechterspezifische Differenzierung. Entsprechende Begriffe gelten im Sinne der Gleich- 
behandlung. Die verkürzte Sprachform hat redaktionelle Gründe und beinhaltet keine Wertung.

Die ARAG.  
Ihr Gesundheitspartner.

Wir wünschen Ihnen beste Gesundheit! Denn das ist die entscheidende 
Voraussetzung für ein aktives, selbstbestimmtes Leben. Deshalb helfen wir 
Ihnen dabei, gesund zu bleiben. Und wenn das mal nicht so sein sollte? 
Dann können Sie sich auf unsere erstklassige Unterstützung verlassen.

Mit rund 90 Jahren Erfahrung als unabhängiges Familienunternehmen und erfolgreicher 
Krankenversicherer liegt uns Ihre Gesundheit am Herzen.

Genießen Sie als Privatpatient eine besonders hochwertige medizinische Versorgung: mit um- 
fassender Vorsorge, Top-Leistungen im Bereich Zahnmedizin und bei stationärem Aufenthalt. 
Vertrauen Sie außerdem auf unsere qualifizierte Beratung, zum Beispiel zu Gesundheitsfragen  
oder Ihrem Recht als Patient.

Setzen Sie auf uns als Partner für Ihre Gesundheit!

Upgrade für Ihre Gesundheit
Sichern Sie das Wichtigste ab, das es im Leben gibt: Ihre Gesundheit! Entscheiden 
Sie sich für eine private Krankenvollversicherung mit vielen Privilegien, die auf Ihre 
Bedürfnisse zugeschnitten ist. Und profitieren Sie von umfassenden Services rund  
um Ihre Gesundheit – ein gutes Gefühl.

Mehr als eine gesunde Portion Leistung

Sie wissen: Die Leistungen der gesetzlichen Krankenkassen gewährleisten in vielen Bereichen lediglich noch  
eine Grundversorgung. Mit unserer privaten Krankenvollversicherung zahlen wir für Sie den direkten Zugang  
zu einer Vielzahl an medizinischen Leistungen. Außerdem profitieren Sie von einer bevorzugten Behandlung mit  
kurzen Wartezeiten. Nutzen Sie die Möglichkeiten der modernen Medizin!

Wählen Sie aus drei Leistungsvarianten mit starken Highlights

KomfortKlasse MedExtra MedBest
Erstklassige Versorgung im Krankenhaus 

im Ein- oder Zweibettzimmer bei freier 
Klinikwahl

Erstklassige Versorgung im Krankenhaus 
im Ein- oder Zweibettzimmer bei freier 

Klinikwahl

Erstklassige Versorgung im Krankenhaus 
im Ein- oder Zweibettzimmer bei freier 

Klinikwahl

Leistungsstark im  
zahnmedizinischen Bereich

Leistungsstark im  
zahnmedizinischen Bereich

Besonders leistungsstark im  
zahnmedizinischen Bereich

Kostenübernahme von Vorsorge- 
untersuchungen und Schutzimpfungen

Kostenübernahme von Vorsorge- 
untersuchungen und Schutzimpfungen –  

inklusive Reiseimpfungen

Kostenübernahme von Vorsorge- 
untersuchungen und Schutzimpfungen –  

inklusive Reiseimpfungen

Direkter Facharztbesuch jederzeit  
möglich – ohne Überweisung

Direkter Facharztbesuch jederzeit  
möglich – ohne Überweisung

Beitragsbefreiung bei Elterngeldbezug  
bzw. Elternzeit

Beitragsbefreiung bei Elterngeldbezug  
bzw. Elternzeit

Erstattung über die Höchstsätze der  
Gebührenordnung hinaus

Kostenübernahme von Präventions- 
kursen, zum Beispiel Rückenschule

Exklusive Services – für Sie inklusive

Um Ihre Gesundheit zu erhalten oder wiederherzustellen, bieten wir weitreichende Services.  
So können Sie sich von Gesundheitsexperten persönlich beraten und betreuen lassen, bei- 
spielsweise im Bereich Zahnmedizin. Außerdem stehen Ihnen digitale Services zur Verfügung,  
zum Beispiel unsere GesundheitsApp zum einfachen Einreichen von Belegen.
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Leistungen Leistungen

Mehr als eine gesunde Portion Leistung.

KomfortKlasse
Krankenschutz zum attraktiven Preis

MedExtra
Krankenschutz mit exzellentem Preis-Leistungs-Verhältnis

MedBest
Krankenschutz für höchste Ansprüche

Erstattungsfähige Gebührensätze bis Höchstsatz der GOÄ*/GOZ** (ambulant und Zahn)  
über Höchstsatz der GOÄ* (stationär) 

bis Höchstsatz der GOÄ*/GOZ** (ambulant und Zahn)  
über Höchstsatz der GOÄ* (stationär) 

über Höchstsatz  
der GOÄ*/GOZ** 

Ambulante Heilbehandlung beim Primärarzt (Hausarzt) 100 %  100 % 100 % 

Ambulante Heilbehandlung beim Facharzt 100 %, falls eine Überweisung vom Hausarzt vorliegt, sonst 80 % 
(Primärarztprinzip) 

100 % 100% 

Behandlung durch Heilpraktiker (Behandlungen,  
Arznei-, Verband- und Heilmittel sowie Laboruntersuchungen) 

80 %, bis 500 € pro Kalenderjahr,  
bis Mindestsatz der GebüH*** 

100 %, bis 1.000 € pro Kalenderjahr,  
bis Höchstsatz der GebüH*** 

100 %, bis 2.000 € pro Kalenderjahr,  
bis Höchstsatz der GebüH*** 

Sehhilfen (Brillengläser, Brillenfassungen und Kontaktlinsen) 100 %, bis 150 € alle 3 Jahre 100 %, bis 300 € alle 2 Jahre oder  
bei Änderung um mindestens 0,5 Dioptrien 

100 %, bis 600 € alle 2 Jahre oder  
bei Änderung um mindestens 0,5 Dioptrien 

Augenoperation zur Korrektur optischer Fehlsichtigkeit 
(brechkraftverändernde Operation, z. B. LASIK)

bis 2.000 € alle 5 Jahre  
für beide Augen zusammen 

bis 4.000 € alle 5 Jahre  
für beide Augen zusammen 

Vorsorgeuntersuchungen (z. B. Herz-Kreislauf-Erkrankungen und 
Krebsvorsorge) 

100 % 100 % 100 % 

Schutzimpfungen (z. B. gegen Diphterie, Hepatitis A und B, Zeckenschutz) 100 %, ausgenommen sind Reiseimpfungen 100 %, auch Reiseimpfungen 100 %, auch Reiseimpfungen 

Medikamente und Verbandmittel 80 % für verschreibungspflichtige Arzneimittel  
sowie Heilmittel (gemäß Verzeichnis),  

Verband- und Hilfsmittel (ab 1.000 € Zusage erforderlich),  
insgesamt bis 2.500 € pro Kalenderjahr, darüber hinaus: 100 % 

100 % 100 % 

Heilmittel (z. B. Ergotherapie und  Krankengymnastik) 80 % für Heilmittel bis 2.500 € pro Kalenderjahr, darüber hinaus: 100 % 100 % 

Hilfsmittel (z. B. Hörgeräte) 100 %, ab 1.000 € Zusage erforderlich 100 %, ab 1.000 € Zusage erforderlich 

Ambulante Psychotherapie 80 %, bis zu 50 Sitzungen pro Kalenderjahr 100 % ab 31. Sitzung pro Kalenderjahr, davor 80 % 100 % 

Kur/Reha (erstmalig nach 2 Jahren, danach alle 3 Jahre) ambulante Kur/Reha: 80 % 
stationäre Kur/Reha: 100 % bis 30 € pro Tag, maximal 28 Tage 

ambulante Kur/Reha: 100 % 
stationäre Kur/Reha: 100 % bis 50 € pro Tag, maximal 28 Tage 

Stationäre Behandlung im Krankenhaus 

Chefarztbehandlung 

Ein- oder Zweibettzimmer 

Zahnärztliche Versorgung Maximale Erstattung im 1. Versicherungsjahr 1.000 €,  
2. Versicherungsjahr 2.000 €, 3. Versicherungsjahr 3.000 €,  

4. Versicherungsjahr 4.000 €, 5. Versicherungsjahr 
5.000 €. Insgesamt bis zu 15.000 € Erstattung in den ersten  
5 Versicherungsjahren möglich, keine Begrenzung ab dem  

6. Versicherungsjahr oder nach einem Unfall. 

Maximale Erstattung im 1. Kalenderjahr 1.000 €,  
2. Kalenderjahr 2.000 €, 3. Kalenderjahr 3.000 €.  

Insgesamt bis zu 6.000 € Erstattung  
in den ersten 3 Kalenderjahren möglich,  

keine Begrenzung ab dem 4. Kalenderjahr  
oder nach einem Unfall. 

Maximale Erstattung im 1. Kalenderjahr 1.000 €,  
2. Kalenderjahr 2.000 €, 3. Kalenderjahr 3.000 €.  

Insgesamt bis zu 6.000 € Erstattung  
in den ersten 3 Kalenderjahren möglich,  

keine Begrenzung ab dem 4. Kalenderjahr  
oder nach einem Unfall. 

Zahnbehandlung (Zahnprophylaxe, Füllungen und Inlays) 100 % 100 % 100 % 

Zahnersatz (Brücken, Kronen, Onlays, Implantate, Prothesen) 80 %, maximal 4 Implantate je Kiefer 80 %, unbegrenzte Anzahl der Implantate 90 %, unbegrenzte Anzahl der Implantate 

Kieferorthopädie 80 % 80 % 90 % 

Beitragsbefreiung für Eltern bei Elterngeldbezug oder in Elternzeit 
(Es gilt eine Wartezeit von 8 Monaten) 

bis zu 6 Monate bis zu 6 Monate 

Pauschalerstattung (je nach gewählter Selbstbeteiligung) bis zu 600 € bis zu 600 € bis zu 900 €

Präventionskurse (z. B. Rückenschule und Ernährungsberatung) 

*	 Gebührenordnung für Ärzte     ** Gebührenordnung für Zahnärzte     *** Gebührenverzeichnis für Heilpraktiker

Voller Schutz für Ihre Gesundheit: Eine private Krankenvollversicherung ist eine Entscheidung fürs Leben. 
Wählen Sie deshalb die Leistungsvariante, die Ihren individuellen Wünschen optimal entspricht.
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Leistungen Leistungen

Voller Schutz für Ihre Gesundheit.
 
Mit unserer privaten Krankenvollversicherung sichern Sie sich nicht nur  
ausgezeichnete Behandlungen, sondern auch eine entspannte Genesung.  
Und damit Sie hoffentlich erst gar nicht krank werden, zahlen wir zusätzlich  
für Ihre umfassende Vorsorge.

	 Direkt zum Facharzt

Ganz schön praktisch für Kunden unseres 
MedExtra oder MedBest Tarifs: Gehen Sie 
direkt zum passenden Facharzt, ohne vor-
her Ihren Hausarzt für eine Überweisung 
aufsuchen zu müssen. Denn für Sie gilt  
kein Primärarztprinzip. Das spart lästige 
Wartezeit und macht die Behandlung so 
angenehmer.

	 Chefarztbehandlung im  
Krankenhaus
Legen Sie Ihre Gesundheit in besonders  
kompetente Hände! Ihr Anspruch auf 
Chefarztbehandlung sorgt für maximale 
Behandlungssicherheit. Vertrauen Sie  
auf ein hohes Maß an Qualifikation und 
Berufserfahrung.

	 Stationärer Aufenthalt im  
Ein- oder Zweibettzimmer
Wird ein Aufenthalt in einer Klinik erforder-
lich, sollen Sie es so bequem wie möglich 
haben! Deshalb haben Sie mit uns immer 
Anspruch auf ein Ein- oder Zweibettzimmer. 
So können Sie sich ganz auf das Wesent-
liche konzentrieren: schnell wieder gesund 
zu werden.

	 Weitere Erstattungen für den Erhalt Ihrer Gesundheit

•	 Vorsorgeuntersuchungen, zum Beispiel Krebsvorsorge und  
Früherkennung für Herz-Kreislauf-Erkrankungen

•	 Schutzimpfungen (inklusive Reiseimpfungen bei MedExtra und MedBest)
•	 Präventionskurse, beispielsweise Rückenschule und Ernährungsberatung (MedBest)

	 Familiennahe Leistungen

Ihr versichertes Kind muss ins Krankenhaus?  
Dann können Sie sich im gleichen Zimmer unter-
bringen lassen (Rooming-In) – auf unsere Kosten 
(bei MedExtra und MedBest bis zum vollendeten 
12. Lebensjahr, in der KomfortKlasse bis ein-
schließlich zum 6. Lebensjahr).

Wir zahlen unter bestimmten Voraussetzungen 
auch für eine Kinderwunschbehandlung (künst-
liche Befruchtung mit bis zu vier Versuchen) ein-
schließlich Medikamenten (MedExtra, MedBest).

Außerdem erstatten wir in diesen beiden Tarifen 
unter bestimmten Voraussetzungen auch die  
Kosten für die Kryokonservierung von Ei- oder 
Samenzellen, falls Sie sich einer keimzellschä- 
digenden Therapie unterziehen müssen, zum  
Beispiel bei einer Chemotherapie. 

Hebammenleistungen und die Kosten für eine 
Wunschverlegung (MedExtra, MedBest) inner- 
halb Deutschlands in eine mindestens 50 Kilometer 
entfernte Klinik werden ebenfalls von uns getragen.

	 Patienten-Rechtsschutz & 
Rechtsberatung
Aufgrund unserer über 90-jährigen Rechts-
schutz-Kompetenz wissen wir, wie wichtig 
Ihr Recht ist – auch als Patient! 

Deshalb ist in unserer privaten Krankenvoll-
versicherung ein Patienten-Rechtsschutz 
eingeschlossen. Und das ohne zusätzliche 
Kosten für Sie. Falls erforderlich, zahlen wir 
Ihre Anwalts- und Gerichtskosten durch 
alle Instanzen bis zu einer Millionen Euro je 
Rechtsschutzfall. Auf Wunsch empfehlen 
wir Ihnen einen Anwalt, der Ihre Rechts-
fragen als Patient gern beantwortet. Sie 
wurden von Ärzten falsch behandelt oder 
nur unzureichend aufgeklärt?

 
 
 
Rufen Sie uns einfach an:  
0211 9890 1652. Rund um die Uhr!

So nur bei 

der ARAG
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Beitragsgestaltung Beitragsgestaltung

Die Beitragshöhe liegt in Ihrer Hand.
 
Das kann sich für Sie auszahlen! Die Höhe der Beiträge für unsere private Kranken-
vollversicherung ist so flexibel wie das Leben selbst. Und wenn Sie uns mal nicht 
brauchen, bekommen Sie für jedes leistungsfreie Kalenderjahr Geld zurück.

Beiträge selbst bestimmen

Durch die Wahl einer individuellen Selbstbeteiligungsstufe  
können Sie die Höhe Ihrer Beiträge anpassen. Ihr Vorteil: Die  
Selbstbeteiligung (möglich sind 0, 300, 600, 900, 1.200 oder  
1.500 Euro) lässt sich jederzeit ohne erneute Gesundheitsprüfung 
ändern. Versicherte unter 21 Jahren zahlen nur die Hälfte der  
Selbstbeteiligung.

Pauschalerstattung
Je nach gewählter Selbstbeteiligung erhalten Sie von uns jährlich  
bis zu 900 Euro zurück:

KomfortKlasse MedExtra MedBest 
0 € Selbstbeteiligung 600 €* 600 €* 900 €*

300 € Selbstbeteiligung 300 €* 300 €* 600 €*

600 € Selbstbeteiligung 300 €*

* Versicherte unter 21 Jahren erhalten die Hälfte der Pauschalerstattung.

Beitragsrückerstattung
Zusätzlich gibt es bei Leistungsfreiheit eine Beitragsrückerstattung von derzeit** 
2 Monatsbeiträgen pro Jahr – über alle Selbstbeteiligungsstufen hinweg.

** Die Höhe der Beitragsrückerstattung kann jedes Jahr variieren.

Beruhigend zu wissen

Pauschalerstattung und Beitragsrückerstattung erhalten Sie auch, wenn Sie bestimmte Vorsorge- 
untersuchungen oder Schutzimpfungen in Anspruch genommen haben. In MedExtra und MedBest 
gilt das sogar für die professionelle Zahnreinigung.

Stabile Beiträge –  
das gibt Sicherheit 
In den vergangenen Jahren sind die Beiträge 
für Kunden unserer KomfortKlasse nahezu 
gleich hoch geblieben. Und wir setzen alles 
daran, dass dies auch in Zukunft so bleibt! Einfach in einen  

höherwertigen Tarif wechseln
Sie möchten Ihren Krankenversicherungsschutz  

verbessern, zum Beispiel von MedExtra zu MedBest?  
Das ist nach fünf Kalenderjahren problemlos möglich – 

ohne erneute Gesundheitsprüfung oder Wartezeit. 

Mit unserem Optionstarif FlexiPro steht Ihnen die Möglich-
keit zum Wechsel ohne erneute Gesundheitsprüfung sogar 

schon früher und bis zu zehn Jahre lang offen. Sie wechseln 
dann zum 1. Januar eines Jahres in den gewünschten Tarif. 

Und Ihre Vorversicherungszeit rechnen wir Ihnen an!

Versicherung nicht genutzt? 
Dann gibt’s Geld zurück!
Sie sind ein Kalenderjahr lang gesund geblieben und haben keine
Leistungen von uns bezogen? Davon profitieren Sie!

Mehr fürs Leben übrig –  
ob mit Baby oder im Studium.
Willkommen im neuen Lebensabschnitt –  
ob mit Kind oder im Hörsaal. Wenn Sie 
Elterngeld bekommen oder in Elternzeit 
sind, zahlen Sie für bis zu 6 Monate keine 
Beiträge (vorausgesetzt, Sie sind seit min- 
destens acht Monaten vor der Geburt des 
Kindes im Tarif MedExtra oder MedBest 
versichert).

 
Studierende profitieren  
von besonders günstigen  
Beiträgen – so bleibt mehr 
Geld fürs Studentenleben.

Beiträge mit hohem Einsparpotenzial: Das kann sich für Sie rechnen

Realer Vertragsverlauf  
unseres Kunden Max M.
•	 Alter: 53 Jahre (Jg. 1973)
•	 Seit 19 Jahren ARAG Kunde
•	 Versicherungsbeginn: 

01.01.2007
•	 Aktueller Versicherungs-

schutz: KomfortKlasse  
ohne Selbstbeteiligung

Beitragsentwicklung: Gesetzliche Krankenversicherung und  
private Krankenvollversicherung der ARAG

Unser 

Tipp

	 *	Höchstbeitrag der gesetzlichen Krankenkasse inklusive durchschnittlichem Zusatzbeitrag
	**	Tarif KomfortKlasse (bisex, Mann) mit 0 € Selbstbeteiligung

800 €
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0 €

2023 20262011 2013 2015 2017 2019 2021 2025

KomfortKlasse**

Gesetzl. Krankenkasse*

942,64 €

575,44 €

Beitragshöhe/Monat

Jahre

Beitragsvorteil 

gegenüber GKV 

über 64.000 €

343,98 €

536,45 €
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Beitragsgestaltung

	 Beitragsentlastung – weniger zahlen im Ruhestand

	 Wählen Sie bei Abschluss unserer privaten Krankenvollversicherung einfach 
unsere Option Beitragsentlastung hinzu. Damit sinken Ihre Beiträge ab dem 
63. oder 67. Lebensjahr – den Zeitpunkt bestimmen Sie. Auch die Höhe die-
ser Entlastung können Sie entsprechend Ihrem persönlichen Bedarf selbst 
festlegen. Wie geht das? Ganz einfach: Neben Ihrem Beitrag zur Haupt- 
versicherung zahlen Sie mit Versicherungsbeginn zusätzlich einen Beitrag 
für die Beitragsentlastung. Das lohnt sich: Ihr Gesamtbeitrag sinkt dann  
im Alter deutlich.

Beitragsgestaltung

So bleiben Ihre Beiträge bezahlbar –  
auch im Alter.
 
Sie möchten später mal genug Geld für die schönen Dinge des Lebens haben? Sorgen Sie mit  
uns am besten schon heute dafür, dass sich die Beiträge für Ihre private Krankenvollversicherung 
im Alter reduzieren.

	 Auch das spricht für unsere Beitragsentlastung

	 	Bis zu 50 Prozent zahlt Ihr Arbeitgeber: Die Beiträge zur Beitragsent- 
lastung werden vom Arbeitgeber im Rahmen der sozialversicherungs-
rechtlichen Höchstbeträge bezuschusst.

	 	Sie bleiben flexibel: Der Zeitpunkt der Entlastung (ab 63 oder ab  
67 Jahren) und die Höhe der Entlastungssumme sind während  
der Vertragslaufzeit änderbar.

 Beitrag für die Beitragsentlastung

 Beitrag für die Hauptversicherung

Rentenbeginn: 
Ab jetzt sinkt
Ihr Beitrag

So funktioniert die Beitragsentlastung
Beitragshöhe/Monat

Entlastungsbeginn 
63. oder 67. Lebensjahr

Erwerbsleben Rente

Absicherung gegen steigende Beiträge im Alter

Bis Rentenbeginn:

Versicherungsbeginn  
(Tarif KomfortKlasse ohne Selbstbeteiligung)

30 Jahre 40 Jahre 

Monatlicher Beitrag zur Beitragsentlastung 51,20 € 72,40 €

Abzgl. Arbeitgeberanteil – 25,60 € – 36,20 €

Das zahlen Sie monatlich für  
eine Entlastung im Alter

25,60 € 36,20 €

Ab Renteneintritt (Alter 67):
Monatliche Entlastung – 200,00 € – 200,00 €

Monatlicher Beitrag zur Beitragsentlastung* + 25,60 € + 72,40 €

So viel weniger zahlen Sie monatlich für  
Ihren Versicherungsschutz

– 174,40 €* – 127,60 €

* Vorbehaltlich eventueller Beitragsanpassungen.

Beispielrechnung: Soviel Ersparnis  
bringt die Beitragsentlastung

Heute mehr 

zahlen …

… um später 

zu sparen.

So kalkulieren wir Ihre Beiträge
In der Regel werden mit zunehmendem Alter 
mehr medizinische Leistungen in Anspruch 
genommen. Die Folge: Ihre Beiträge müssten 
steigen. Um dem entgegenzuwirken, legen  
wir einen Teil Ihrer Beiträge für später zurück. 
Im Alter wird das angesparte Geld dann ein-
gesetzt, um die höheren Kosten zu decken.  
Ihr Beitrag erhöht sich durch das Älter- 
werden also nicht.

Zusätzliche Vorsorge durch Prämienzuschlag
Der gesetzlich vorgeschriebene Zuschlag in 
Höhe von 10 Prozent sorgt dafür, dass zusätz-
liches Geld zur Stabilisierung der Beiträge 

im Alter angespart wird. Der Zuschlag ist im 
Krankenversicherungsbeitrag bereits einge-
rechnet und entfällt zu Ihrem 60. Geburtstag.
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Kostenerstattung einfach digital

Schicken Sie uns Rechnungen, Rezepte und andere Dokumente einfach online –  
bequemer geht’s nicht.

	 Belege online einreichen und Bearbeitungsstand bequem verfolgen
	 Leistungsabrechnung per App, Kosten werden schneller erstattet
	 Wichtige Gesundheitsdaten haben Sie immer dabei
	 Alle Details zu Ihrem Versicherungsschutz auf einen Blick

	 	

	 	
	 für iOS	 für Android

	 Digitale Schmerztherapie*

	 Eine individuelle Therapie per App  
hilft, Schmerzen vorzubeugen oder  
zu reduzieren 

	 	Jeden Tag neue auf die persönlichen 
Bedürfnisse abgestimmte Übungen

	 	Für über 100 Diagnosen und ver-
schiedene Schmerzbereiche am 
ganzen Körper

	 	Bei Beschwerden/Problemen Chat-
Beratung mit Physiotherapeuten

	 Rund um Schwangerschaft und Baby*

	 	Vielseitige Unterstützung für werdende Mütter  
oder Väter: Vermittlung von Hebammenleistungen

	 	Digitale Kurse und Online-Trainings von Spezialisten: 
Geburtsvorbereitung, Rückbildung, Stillen, Baby- 
massage

	 Schnelle psychologische Unterstützung*

	 Wir unterstützen bei einer psychischen Belastung mit:
	 	Online-Programmen
	 	video-gestützter Online-Therapie
	 	Vermittlung ambulanter Psychotherapieplätze mit bevorzugter Terminvergabe
	 	Therapeutischen Übungen per App nach einem Klinikaufenthalt, begleitet  

von Gesprächen mit Psychologen.

Direkt zum richtigen Service

Schneller zu passenden Ärzten, Kliniken und Gesundheitsservices – mit Ihrem  
digitalen Gesundheitsnavi! Sagen Sie Roodie einfach, was Ihnen fehlt oder  
wonach Sie suchen. Roodie kümmert sich für Sie um passende Vorschläge.  
Mehr zu Roodie erfahren: www.roodie-health.com/arag

Unsere ServicesUnsere Services

Exklusiv – und  
für Sie inklusive.
 
Sie wollen sich lange bester Gesundheit erfreuen?  
Und im Krankheitsfall so schnell wie möglich wieder  
auf die Beine kommen? Wir unterstützen Sie dabei  
mit umfassenden Services. Sie sind uns das wert!

	 *	Diese Services werden von Kooperationspartnern erbracht und können nur  
angeboten werden, solange die jeweilige Kooperation besteht.

	**	Ein digitaler Arztbesuch ist möglich, wenn nach allgemein anerkannten fach-
lichen Standards ein persönlicher ärztlicher Kontakt nicht erforderlich ist.

	 Arzt- und Kliniksuche*

	 Mit unserer Unterstützung finden Sie  
ganz einfach den passenden Arzt oder  
die richtige Klinik. Innerhalb von nur 
48 Stunden erhalten Sie passende  
Empfehlungen. Übrigens auch dann,  
wenn Sie eine medizinische Zweit- 
meinung oder den Rat eines Spe- 
zialisten benötigen.

	 Arztbesuch per Video*

	 In bestimmten Fällen** ist der Arztbesuch vor Ort nicht 
unbedingt notwendig. Sprechen Sie mit erfahrenen  
Ärzten aus verschiedenen Fachrichtungen bequem  
per Video, rund um die Uhr. Bei Bedarf erhalten Sie auch 
eine Überweisung, ein Rezept oder eine Arbeitsunfähig-
keitsbescheinigung.

	 In guten Händen dank  
unserer Zahnexperten

	 Zahnmedizinisch bestens ausgebildeten Experten der ARAG 
mit viel Erfahrung aus der Zahnarztpraxis unterstützen bei:

	 	Suche und Empfehlung von passenden Zahnärzten
	 	Fragen rund um eine bevorstehende Zahnbehandlung
	 	Prüfung des Heil- und Kostenplans vor Behandlungs- 

beginn
	 	Einholung einer zahnärztlichen Zweitmeinung
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ExtrasExtras

Ergänzen Sie Ihren Gesundheitsschutz.
 
Sie möchten im Krankheitsfall gesund werden, ohne sich über Finanzielles Gedanken machen  
zu müssen? Keine Sorge: Unsere optionalen Krankentagegeldtarife sichern Ihre Existenz – zum 
Beispiel auch dann, wenn Ihr Kind krank ist und Sie deshalb im Job ausfallen.

Gut zu wissen

Die gesetzlichen Leistungen für vollstationäre 
Pflege sind am höchsten, wenn die Pflege drei 
Jahre oder länger dauert. Auch dann sind die 

selbst zu finanzierenden Kosten noch beträcht-
lich. Bei einer kürzeren Dauer ist die finanzielle 

Belastung der Betroffenen noch höher.

Bleiben Sie unabhängig,  
auch im Pflegefall 
Häufig deckt die Pflegepflichtversicherung kaum 
die Hälfte der tatsächlichen Kosten. Deshalb ist 
es wichtig, sich für den Pflegefall finanziell abzu-
sichern. Mit unseren Pflege-Zusatzversicherungen 
haben Sie die Möglichkeit, diese Deckungslücken 
zu schließen

Beispielrechnung: Mit diesen Pflegekosten  
müssen Sie rechnen
Vollstationäre Pflege im Pflegeheim im Pflegegrad 5

2.096 € 2.980 €

Leistung der gesetzl. 
Pflegeversicherung

Selbst zu finan- 
zierende Kosten

Je nach Region fallen Pflegekosten unterschiedlich hoch aus. 
Die Leistung der gesetzl. Pflegeversicherung kann je nach  
gewählter Pflegeart variieren.

Krankentagegeld – solange  
wie Sie es brauchen 
Ob Angestellter, Selbstständiger oder Freiberufler:  
Wir sichern bei krankheitsbedingten Verdienstausfällen 
Ihre Existenz – bedarfsgerecht und bis Sie wieder fit  
sind. Zum Beispiel, wenn Sie nach sechs Wochen 
Arbeitsunfähigkeit kein Gehalt mehr beziehen. Sie sind 
selbstständig? Dann können Sie unser Krankentagegeld 
natürlich auch schon früher beziehen. Selbstverständlich 
erhalten Sie das Krankentagegeld auch an Sonn- und 
Feiertagen. Alle drei Jahre erhöht es sich automatisch  
um bis zu 10 Prozent.

Kinder-Krankentagegeld inklusive	
Ihr Kind liegt krank zu Hause: Sie können  
für einige Tage nicht arbeiten? Wir lassen  
Sie nicht allein! Kümmern Sie sich einfach um Ihren  
kleinen Patienten, wir entlasten Sie finanziell. Denn  
unser Krankentagegeld zahlen wir Ihnen auch dann, 
wenn Ihr ebenfalls bei uns vollversichertes Kind (jünger 
als 12 Jahre) erkrankt – ab dem ersten Tag. Insgesamt  
bis zu 15 Tage pro Jahr und unabhängig davon, wie  
viele Kinder Sie haben.

Verlängerung bei Berufsunfähigkeit
Und falls es tatsächlich ganz schlimm kommen sollte  
und Sie berufsunfähig werden? Dann zahlen wir Ihnen 
das Krankentagegeld bis zu drei Monate lang weiterhin 
in voller vereinbarter Höhe aus. Danach verlängern wir 
um bis zu weitere drei Monate in denen Sie 50 Prozent 
des versicherten Tagessatzes erhalten.

 
Als Ihr Partner in allen Lebenslagen sind wir auf Wunsch auch im Pflegefall für  
Sie da. Damit Sie die hochwertige Pflege erhalten, die Sie verdienen – ohne Ihre 
Angehörigen finanziell zu belasten oder Ihr Vermögen aufzuzehren.

Extrageld für Krankenhaustage 

Ein Krankenhausaufenthalt kann mit zusätzlichen 
finanziellen Belastungen einhergehen. Zum Beispiel 
wenn Sie kurzfristig eine Nachmittagsbetreuung für 
Ihr Kind organisieren müssen oder ein Hundesitter 
Ihren treuen Gefährten versorgen soll. Schützen 
Sie sich mit unserem Krankenhaustagegeld vor den 
finanziellen Risiken! Unser Tipp: Kombinieren Sie 
Krankentagegeld und Krankenhaustagegeld für 
eine noch wirkungsvollere Absicherung.

Wählen Sie Ihre Absicherung: 

	
ARAG FörderPflege (Tarif PF)

	 Ideal für den Einstieg. Unser Basis-Schutz 
mit erfreulichen 60 Euro Zuschuss vom Staat 
pro Jahr, ohne Gesundheitsprüfung. 

	
ARAG Pflegekostenversicherung (Tarif 68) 
Erstattung von tatsächlich angefallenen 
Pflegekosten. Entscheiden Sie, wie um- 
fassend Ihre Absicherung sein soll und  
verdoppeln oder verdreifachen Sie zum  
Beispiel die gesetzlichen Leistungen.

	 ARAG IndividualPflege (Tarif PIN) 
Frei verfügbares Pflegetagegeld. Gestalten 
Sie Ihren Versicherungsschutz ganz nach 
Ihren Vorstellungen. Oder wählen Sie das  
für Sie passende Absicherungsniveau:  
Basis, Komfort oder Premium. 

	 ARAG Pflegetagegeld (Tarif 69) 
Spezieller Schutz vor den hohen Kosten einer 
stationären Pflege. Dieser Tarif leistet bei 
Pflege im Heim ab Pflegegrad 2.

Ein Plus

für Familien
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Profitieren Sie von unserer Erfahrung.
Als unabhängiger Qualitätsversicherer bieten wir als ARAG Konzern in 
18 Ländern Versicherungen rund um die Themen Recht, Absicherung, 
Gesundheit und Vorsorge. Wir stehen für Produkte und Leistungen,  
auf die Sie sich verlassen können.

ARAG Gesundheits-
App
Reichen Sie Belege und Doku-
mente bequem online ein und 
haben Sie wichtige Gesund-
heitsdaten immer dabei.

ARAG Kundenportal 
MeineARAG.de
Ihr persönlicher Online-Kunden-
bereich mit einer Übersicht Ihrer 
ARAG Verträge. Änderungen 
Ihrer Daten nehmen Sie ganz 
einfach selbst vor.

ARAG Dokumenten- 
Center
In unserem umfangreichen 
Rechtsportal finden Sie Muster- 
schreiben und -verträge zu den 
wichtigsten grundlegenden 
Rechtsfragen, die Sie kostenlos 
nutzen können. 
(Eine Leistung der ARAG SE)

Unsere digitalen Services für Sie


