
Die Gesunde Ergänzung macht Ihre 
Gesundheitsvorsorge rundum sicher.

Die Krankenzusatzversicherung
der Continentale

www.continentale.de



Das Gesundheitssystem können Sie nicht 
ändern, Ihre eigene Absicherung schon.

Mit der gesunden Ergänzung der Continentale Krankenversicherung gehen Sie auf 

Nummer Sicher. Einmal vertraglich festgelegte Leistungen sind garantiert.

Wir verbessern unser Angebot 
ständig, damit Sie jederzeit die Mög-
lichkeit haben, nach Ihren konkreten 
Anforderungen abgesichert zu sein.

Sicherheit für  
die ganze Familie.

Nicht nur für Sie, sondern für Ihre 
ganze Familie erbringen wir ein Mehr 
an Leistungen und Sicherheit. Hier 
sind unsere Vorsorgeangebote ebenso 
individuell wie die Situation und die 
Ansprüche jedes einzelnen Familien-
mitgliedes. 
Ein gutes Gefühl, durch die private 
Vorsorge mit der 	Continentale Kran-
kenversicherung immer und überall 
den richtigen Schutz zu haben. 

Entstandene Versorgungslücken 
wieder schließen.

Alles verändert sich im Laufe der 
Zeit. Oft zum Guten, aber die 
Leistungsveränderungen der gesetz-
lichen Krankenkassen sind durch den 
Gesetzgeber für Sie und Ihre Familie 
nicht immer Anlass zur Freude. 
Zwar wird dadurch versucht, Bei-
tragssätze stabil zu halten, aber in 
Ihrer Absicherung der Gesundheit 
entstehen Lücken, die unter Umstän-
den existentielle Folgen haben. Wir 
haben für Sie die „Gesunde Ergän-
zung“ entwickelt, mit der Sie dieser 
Entwicklung selbst aktiv gegensteuern 
können. 

Und zwar genau da, wo es für Sie 
persönlich wichtig ist.

Auch in Zukunft gut geschützt.

Und Sie genießen den vollen Schutz 
einer großen Versicherung mit mehr als 
80 Jahren Erfahrung:  
Die Continentale Krankenversicherung 
ist ein Unternehmen, das schnell und 
präzise auf Änderungen in der gesetz-
lichen Krankenversicherung reagiert. 

Damit Sie rundum sicher sind.

Und so funktioniert es: Sie nehmen als Basis die 
gesetzliche Krankenversicherung und bauen mit 
der „Gesunden Ergänzung“ der Continentale Kran-
kenversicherung darauf auf. So erhalten Sie eine 
individuelle Absicherung, die zu Ihren persönlichen 
Wünschen und zu Ihrem konkreten Bedarf passt. 
Dabei sind wir in unserer CE-Linie so flexibel wie 
noch nie! Von A wie Arzneimittelzuzahlungen bis 
Z wie Zahnersatz, Sie haben die Wahl! 

Sichern Sie sich ab.

Nicht alles, was medizinisch notwendig ist, erhal-
ten Sie von der GKV auch kostenfrei. Was aber 
auf den ersten Blick nur wenig an Zuzahlungen 
ausmacht, kann sich im Fall der Fälle ganz schön 
summieren: z. B. die Ausgaben für Arzneimittel, 
Heilmittel (u.a. Massagen), das Krankenhaus und 
gegebenenfalls sogar für Vorsorgeuntersuchungen. 
Dazu kommt noch die seit dem 01.01.04 geltende 
„Praxisgebühr”. Sehhilfen werden bis auf wenige 
Ausnahmen auch nicht mehr bezuschusst. 
 

 
Haben Sie diesen Ärger wirklich nötig? 
Ersparen Sie sich ihn mit Hilfe der Continentale Krankenver-
sicherung. Sichern Sie sich ein Maximum an Leistung. Zu 
optimalen Beiträgen. 

 Alles für eine gesicherte Existenz.

Einige Lücken der gesetzlichen Krankenversicherung sind exis-
tenzbedrohend: Wer zahlt die immensen Flugkosten bei einem 
medizinisch notwendigen Rücktransport aus dem Ausland? 
Was ist, wenn Sie sich für ein anderes Krankenhaus entschei-
den als das, in welches Ihr Arzt Sie einweist? Können Sie aus 
eigener Kraft eventuelle Differenzbeträge aufbringen? Können 
Sie sich im Krankenhaus den Spezialisten Ihrer Wahl leisten? 
Finanzieren Sie fast die Hälfte der Kosten für Zahnersatz aus 
der eigenen Tasche? Können Sie auf 25 % Ihres Einkommens 
bei längerer Arbeitsunfähigkeit verzichten? Haben Sie ein 
Vermögen in Reserve, wenn Sie bei Pflegebedürftigkeit einen 
großen Teil der Kosten selbst tragen müssen? Und das trotz 
Pflegepflichtversicherung! 
Auf all diese Fragen hat die Continentale Krankenversicherung 
Antworten, die beruhigen.



Hier fehlt Ihnen ein Teil...

Die wesentlichen Zuzahlungen für Sie im Überblick*:

„Praxisgebühr“ 
Beim Erstbesuch eines Arztes, Zahnarztes und 
Psychotherapeuten muss jeder Patient eine „Praxisge-
bühr“ von 10,– EUR pro Quartal bezahlen,  
sowie bei jedem Arztwechsel ohne Überweisung. 
Arznei- und Verbandmittel  
pro Arznei- und Verbandmittel 10 % des Abgabepreises,  
mindestens 5,– EUR, max. 10,– EUR
Heilmittel  
pro Verordnung 10,– EUR, sowie 10 % der Kosten des 
Heilmittels   







Diese Leistungen müssen Sie komplett selbst bezahlen! 

Brillen/Kontaktlinsen  
werden von der GKV nicht mehr bezuschusst.  
Ausnahme: Kinder bis 18 Jahre sowie Patienten mit schwers-
ter Sehbeeinträchtigung. 

Naturheilverfahren  
werden von der GKV nur selten übernommen. Den Heilprakti-
ker zum Beispiel zahlen Sie in der Regel selbst. 

Vorsorgeuntersuchungen  
Zahlreiche Untersuchungen werden von der Krankenkasse 
nicht mehr übernommen. So werden z. B. Mammografien und 
Augeninnendruckuntersuchungen nur mit Alterseinschrän-
kungen bzw. bei konkretem Verdacht erstattet. 

Krankheit im Ausland  
Oftmals ist die Kostenerstattung bei Krankheit im Ausland 
ausgeschlossen oder sie wird nur zum Teil von der GKV 
übernommen. Ein eventuell erforderlicher Rücktransport muss 
immer selbst bezahlt werden. 

Privatärztliche Behandlung im Krankenhaus  
Privatärztliche Behandlung und das Ein- oder Zweibettzimmer 
werden von der Kasse nicht übernommen.











Diese Lücken können Ihre Existenz bedrohen: 

Einkommensverlust im Krankheitsfall 
Können Sie auf rund 25 % Ihres Einkommens bei längerer 
Arbeitsunfähigkeit verzichten? 

Hohe Eigenbelastung im Pflegefall 
Haben Sie ein Vermögen in Reserve, wenn Sie bei Pflegebe-
dürftigkeit einen großen Teil der Kosten sebst tragen müssen?





Hilfsmittel  
pro Hilfsmittel 10 % der Kosten, mind. 5,– EUR,  
max. 10,– EUR
Krankenhausaufenthalt/Anschlussheilbehandlung  
pro Tag 10,– EUR, max. 28 Tage 
Krankentransport  
pro Fahrt 10 % der Kosten, mind. 5,– EUR,  
max. 10,– EUR
Mutter/Vater-Kind-Kuren u. Reha-Maßnahmen  
pro Tag 10,– EUR
Zahnersatz  
mindestens 35 % Eigenanteil bei Regelversorgung

 *Die genannten Zuzahlungen gelten für Personen ab dem 18. Lebensjahr. 











... und die Continentale hat die passende Ergänzung

Ihre Gesundheit ist die Basis für Vitalität, Lebensfreude und Arbeitskraft. Diese sollten Sie schützen und umsorgen, um auch 

in Zukunft Ihr Leben individuell und sorgenfrei zu gestalten.

Die gesetzliche Krankenversicherung sollte nach den individuellen Wünschen und Bedürfnissen ergänzt werden.

Auf den folgenden Seiten finden Sie einen Kurzüberblick über die Tarife der Continentale mit ihren Leistungen,  
welche die Leistungseinschränkungen der letzten Gesundheitsreform ausgleichen.

Leistungsverfall in der GKV durch Gesetzgebung bzw. Reformen

PKV

1989:
Zuzahlung für Arzneimittel 
und Krankenhaus
Einschränkungen  
im Zahnbereich





1997:
Kürzung des Krankengeldes
Eigenbeteiligung für  
stationäre Kuren
weitere Einschränkungen im 
Zahnbereich







2000:
Positivliste
Budgetierung
Einschränkung bei  
freiwilliger Mitgliedschaft







2007:
empfohlende Impfungen,  
Vater-/ Mutter-/Kind-Kuren 
und Reha-Leistungen 
werden Pflichtleistungen



1993:
Erhöhung der Zuzahlung für 
Arzneimittel und Krankenhaus
Einschränkung für Rentner





1999:
Wiedereinführung des Zahn-
ersatzes ab Geburtsjahr ´79
Senkung der Arzneimittel-
zuzahlungen





2004:
Erhöhung der Zuzahlungen
Einführung einer Praxisgebühr
Wegfall Sehhilfen







Jahr

Leistungsniveau

GKV



Die Gesunde Ergänzung - Tarife im Überblick.
Ergänzung: CE CEB-PLUS CEK-PLUS

Zuzahlungen: Erstattung zu 100 %

„Praxisgebühr“ pro Kalenderjahr bis zu 100 EUR

Arznei- und Verbandmittel  

Heilmittel  

Hilfsmittel 

Krankenhausaufenthalte  

Krankentransporte  

stationäre und Mutter/Vater-Kind-Kuren 

ambulante Kuren 

Brillen (Gestell und Gläser) oder Kontaktlinsen

ohne Vorleistung der GKV 80 %– pro Kalenderjahr bis zu 100 EUR 200 EUR

nach Vorleistung der GKV bis zu 77 EUR 150 EUR

Vorsorgeuntersuchungen

80 % – pro Kalenderjahr bis zu 150 EUR

Naturheilverfahren

nach Vorleistung der GKV, bis zum Mindestsatz des GebüH 100 % 100 %

ohne Vorleistung der GKV, bis zum Mindestsatz des GebüH 50 % 80 %

Arzneimittel im Rahmen von Naturheilverfahren; mit Vorleistung der GKV 100 %, 
ohne Vorleistung der GKV 80 % – pro Kalenderjahr bis zu

150 EUR

Arzneimittel im Rahmen von Naturheilverfahren; mit Vorleistung der GKV 100 %, 
ohne Vorleistung der GKV 50 % – pro Kalenderjahr bis zu

100 EUR

Auslandsaufenthalte bis zu 42 Tagen

ambulante und stationäre Heilbehandlung   

100 % für schmerzstillende Zahnbehandlung sowie Reparatur von Zahnersatz   

Arznei-, Verband- und Heilmittel   

100 % für einen medizinisch notwendigen Rücktransport, ggf. mit Begleitperson   

Krankenhaus

100 % der Mehrkosten, die durch die Wahl eines anderen als in der Einweisung 
genannten Krankenhauses innerhalb Deutschlands entstehen

  

Leistungsdynamik  

Garantierte Pauschalleistung bis zu 6 Monatsbeiträge  

Zahnersatz

Regelversorgung (GKV-Patient)  20 %

Option für die Zukunft

Wir bieten Ihnen mit dem Optionstarif AV-P die Möglichkeit, auf leistungsstärkere Tarife umzusteigen:
Wechseloption in eine Krankheitskostenvollversicherung/ Krankenzusatzversicherung mit besseren Leistungen
Wechselmöglichkeit nach 4 oder 12 Jahren, bzw. zu einem frei wählbaren Termin
ohne erneute Wartezeiten und ohne erneute Gesundheitsprüfung für:

Männer 	 0-20 Jahre: 2,00 EUR 	 Frauen 	 0-20 Jahre: 2,00 EUR
Männer 	21-35 Jahre: 3,00 EUR 	 Frauen 	21-35 Jahre: 3,50 EUR
Männer 	36-43 Jahre: 4,50 EUR 	 Frauen 	36-43 Jahre: 5,00 EUR







Zahnersatz: CEZ/3 CEZ/10 CEZK

Zahnersatz zusammen mit der GKV bei

vollständiger oder teilweiser privatzahnärztlicher Versorgung
auf der Basis der GOZ bis zu den Höchstsätzen 

75 %*

Regelversorgung (GKV-Patient) 65 – 80 %* 100 %* 100 %*

Stationär: SGIII1/100 SGII2/100 SGR1

Krankenhaus

100 % der Kosten für Wahlleistungen (Ein-Bett-Zimmer, freie Arztwahl, ärztliche 
Leistungen ohne GOÄ-Begrenzung)  



100% der Kosten für Wahlleistungen (Zwei-Bett-Zimmer, freie Arztwahl, ärztliche 
Leistungen ohne GOÄ-Begrenzung***)

  

100 % für ambulante Operationen   

Ersatz-Krankenhaustagegeld   

Optionsrecht

Option auf Krankenvollversicherung bei Fortfall der Versicherungspflicht ohne 
erneute Gesundheitsprüfung



Auslandsaufenthalte bis zu 42 Tagen

ambulante und stationäre Heilbehandlung 

100 % für schmerzstillende Zahnbehandlung sowie Reparatur von Zahnersatz 

Arznei-, Verband- und Heilmittel 

100 % für einen medizinisch notwendigen Rücktransport, ggf. mit Begleitperson 

Einkommenssicherung/Vermögenssicherung V42 SII PTK/PTE PZ/10

Krankentagegeld

100 % des vereinbarten Krankentagegeldes ab dem
43. Tag der Arbeitsunfähigkeit ohne zeitliche Begrenzung



Anpassung des Tagegeldes an Erhöhung des Nettoeinkommens,
Änderung der Lohnfortzahlungsdauer oder
Statuswechsel ohne Risikoprüfung und Wartezeiten



Krankenhaustagegeld

100 % des vereinbarten Krankenhaustagegeldes für jeden vollstationären Aufent-
haltstag im Krankenhaus. Aufnahme- und Entlassungstag gelten als vollstationär.



bei stationären Kuren 25 % des vereinbarten Krankenhaustagegeldes für höchstens 
28 Tage innerhalb von 2 Jahren.



Pflegetagegeld

100 % Tagegeld bei Pflegebedürftigkeit (Pflegestufe I-III) /-

Erstfeststellung der Pflegebedürftigkeit durch den behandelnden Arzt möglich /-

100 % Tagegeld bei schwerster Pflegebedürftigkeit (Pflegestufe III) /

Optionsrecht zum Wechsel in den Komforttarif PTK –auch wenn der Pflegefall bereits 
eingetreten ist

-/

Dynamische Erhöhung um 5 % alle 2 Jahre /

individuelle Absicherung von stationärer und ambulanter Pflege /

Pflegezusatz

100 % Erhöhung der Leistung aus der Pflegepflichtversicherung 

* der erstattungsfähigen Aufwendungen; ** bei reiner Regelversorgung ohne privatzahnärztliche Rechnungsanteile;  
*** beim Tarif SGR1 bis zu den dort festgelegten Höchstsätzen = Tarif sieht Leistungen vor  
Die genannten Leistungsbeschreibungen sind lediglich Kurzfassungen. Maßgebend sind die Allgemeinen Versicherungsbedingungen.
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Continentale
Krankenversicherung a.G.

Ruhrallee 92
44139 Dortmund
www.continentale.de


