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ΜΕΡΟΣ ΙΙ: ΕΙΔΙΚΟΙ ΟΡΟΙ ΤΟΥ ΑΣΦΑΛΙΣΤΗΡΙΟΥ 

Άρθρο 1: ΟΡΙΣΜΟΙ 

Οι ορισμοί που ακολουθούν έχουν αποκλειστικά και μόνο την έννοια και το περιεχόμενο  που τους αποδίδεται σε αυτό το άρθρο, δεν 
επιδέχονται διασταλτικής ερμηνείας και χρησιμοποιούνται στο Ασφαλιστήριο και σε όλα τα έντυπα ή φόρμες που συνδέονται με αυτό.

Θέση Νοσηλείας:
Η κατηγορία του δωματίου Νοσοκομείου εντός του οποίου νοσηλεύονται τα Ασφαλισμένο Άτομα.

Νοσηλεία «εντός θέσης»:
Η Νοσηλεία σε κατηγορία δωματίου Νοσοκομείου κατώτερη ή ίση με εκείνη που αναφέρεται στην αντίστοιχη προεπιλογή του παραπάνω 
Πίνακα Παροχών.

Νοσηλεία «εκτός θέσης»:
Η Νοσηλεία σε κατηγορία δωματίου Νοσοκομείου ανώτερη από εκείνη που αναφέρεται στην αντίστοιχη προεπιλογή του παραπάνω 
Πίνακα Παροχών.

Καλυπτόμενα Έξοδα Νοσηλείας:
Τα περιοριστικά και αποκλειστικά έξοδα που περιγράφονται παρακάτω και τα οποία είναι ιατρικά απαραίτητα, έγιναν για λογαριασμό 
των Ασφαλισμένων Ατόμων και δεν εμπίπτουν στις εξαιρέσεις του Ασφαλιστηρίου.
α. Όσα αναφέρονται αναλυτικά στα αντίστοιχα τιμολόγια του Νοσοκομείου που έγινε η Νοσηλεία των Ασφαλισμένων Ατόμων ως:
• Έξοδα για «δωμάτιο και τροφή», συμπεριλαμβανομένων και εκείνων για χρήση Μονάδας Εντατικής Θεραπείας (Μ.Ε.Θ.).
• Έξοδα για συνοδό νοσηλευόμενου παιδιού ηλικίας μέχρι και δεκατεσσάρων (14) ετών, με ανώτατο όριο χρέωσής τους τις τριάντα (30) 
ημέρες (24ώρες /ημέρα) ανά Νοσηλεία.
• Αμοιβές ιατρών, η συμβολή των οποίων δικαιολογείται από τα αίτια της εισαγωγής και παραμονής στο Νοσοκομείο.
• Έξοδα χορήγησης ορών, φαρμάκων, υγειονομικού υλικού, αίματος, πλάσματος αίματος και οξυγόνου.
• Έξοδα διαγνωστικών και εργαστηριακών εξετάσεων, φυσικοθεραπειών, ακτινοθεραπειών και χημειοθεραπειών.
• Έξοδα χρήσης χειρουργείου καθώς και χρήσης ιατρικών συσκευών και μηχανημάτων του Νοσοκομείου.
• Αμοιβές χειρουργών, βοηθών τους και αναισθησιολόγων, εφόσον περιλαμβάνονται στα αντίστοιχα τιμολόγια του Νοσοκομείου.
• Έξοδα αγοράς και τοποθέτησης απλών ή γύψινων επιδέσμων, ναρθήκων και υλικών οστεοσύνθεσης.
• Έξοδα αγοράς και τοποθέτησης «ειδικών υλικών» που χρησιμοποιούνται κατά τη διάρκεια χειρουργικών επεμβάσεων, 
συμπεριλαμβανομένων αλλά όχι μόνο του βηματοδότη, της καρδιακής βαλβίδας, του απινιδωτή και των μοσχευμάτων.
β. Οι αμοιβές χειρουργών, αναισθησιολόγων και των βοηθών τους που συμμετείχαν σε χειρουργική επέμβαση η οποία πραγματοποιήθηκε 
στη χειρουργική μονάδα του Νοσοκομείου που έγινε η Νοσηλεία των Ασφαλισμένων Ατόμων, αλλά δεν περιλαμβάνονται στα αντίστοιχα 
τιμολόγια του Νοσοκομείου.
γ. Τα έξοδα διαγνωστικών και εργαστηριακών εξετάσεων που έγιναν κατά τη διάρκεια της Νοσηλείας Ασφαλισμένου Ατόμου αλλά 
εκτός του Νοσοκομείου που αυτή έλαβε χώρα, λόγω αδυναμίας ή έλλειψης κατάλληλου τεχνολογικού εξοπλισμού του Νοσοκομείου.
δ. Οι αμοιβές ιδιωτικών, αποκλειστικών και επαγγελματιών νοσοκόμων, εφόσον οι υπηρεσίες τους στα Ασφαλισμένα Ατομα έγιναν 
εντός του Νοσοκομείου που αυτά νοσηλεύθηκαν και αιτιολογούνται γραπτά από ιατρό του Νοσοκομείου, με ανώτατο όριο χρέωσης 
τις τριάντα (30)  ημέρες (24ώρες ημερησίως) ανά Νοσηλεία και αθροιστικά με τις (30) τριάντα ημέρες (24 ώρες ημερησίως) ανά 
Νοσηλεία που αναφέρθηκε στην παραπάνω παράγραφο α, αναφορικά με τον συνοδό παιδιού ηλικίας μέχρι δεκατεσσάρων (14) ετών. 
ε. Έξοδα νοσηλείας για χημειοθεραπεία, ακτινοθεραπεία ή μικρές χειρουργικές επεμβάσεις που αφορούν τα Ασφαλισμένα Άτομα, τα 
οποία έχουν γίνει δεκτά για εισαγωγή σε Νοσοκομείο για μία πάθησή τους που η Εταιρεία Διαχείρισης Ζημιών έχει εγκρίνει, είναι υπό 
κλινική επίβλεψη αποκατάστασης ή/και θεραπείας αλλά χωρίς να απαιτείται διανυκτέρευσή τους σ’  αυτό. Τα έξοδα αυτά αποκαλούνται 
«Έξοδα Ημερήσιας Νοσηλείας».
ζ. Τα χρηματικά ποσά που καταβάλλουν οι Ασφαλιστές και αφορούν τις παροχές «Χειρουργικό Επίδομα» και «Επίδομα Τοκετού».

h n 



2

Ιατρός :
Κάθε φυσικό πρόσωπο, το οποίο κατέχει άδεια ασκήσεως του ιατρικού επαγγέλματος, σύμφωνα με την νομοθεσία της Ελλάδος ή της 
χώρας στην οποία βρίσκονται τα Ασφαλισμένα Άτομα που δέχονται τις ιατρικές υπηρεσίες του.

Θεραπεία :
Το σύνολο των επιστημονικά αναγνωρισμένων ενεργειών που είναι ιατρικώς επιβεβλημένο να εφαρμοστούν για τη σταθεροποίηση ή 
τη βελτίωση της κατάστασης της υγείας ή της σωματικής ακεραιότητας των Ασφαλισμένων Ατόμων.
 
Βαρύτητα Χειρουργικής Επέμβασης:
Η αριθμητική κατάταξη που αναφέρεται στο παρακάτω άρθρο 2.6 καθεμιάς από τις πάνω από χίλιες (1.000) χειρουργικές επεμβάσεις 
του Πίνακα Χειρουργικών Επεμβάσεων που έχει αναρτηθεί στην ιστοσελίδα (site) της Εταιρίας Διαχείρισης Ζημιών.

Άρθρο 2: ΠΑΡΟΧΕΣ ΚΑΙ ΕΙΔΙΚΟΙ ΠΕΡΙΟΡΙΣΜΟΙ

2.1. ΑΝΩΤΑΤΑ ΟΡΙΑ ΑΠΟΖΗΜΙΩΣΗΣ
Τα αναγραφόμενα στον παραπάνω Πίνακα Παροχών «Ανώτατα Όρια Αποζημίωσης Εξόδων Νοσηλείας» που έκαναν ανά Νοσηλεία και 
ανά Ασφαλιστικό Έτος τα Ασφαλισμένα Άτομα.

2.2. ΣΥΜΒΕΒΛΗΜΕΝΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ

2.2.1. Η Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών αναλύει συστηματικά το κόστος κάθε νοσηλείας και βρίσκεται σε διαρκείς διαπραγματεύσεις με τα 
σημαντικότερα ιδιωτικά και δημόσια Νοσοκομεία εντός και εκτός Ελλάδος, με στόχο την συμφωνία μαζί τους για τη συγκράτησή του, 
σε λογικά επίπεδα.

2.2.2. Όσα Νοσοκομεία αποδέχονται να συμβληθούν μαζί της για μια ορισμένη χρονική περίοδο, κατατάσσονται σε δύο κατηγορίες (1 
και 2), ανάλογα με το κόστος των υπηρεσιών που προσφέρουν και η Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών αναρτά την σχετική λίστα τους στην 
ιστοσελίδα της.

2.2.3. Εξυπακούεται ότι η Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών ή/και οι Ασφαλιστές διατηρούν το δικαίωμα ανά πάσα χρονική στιγμή να 
μεταβάλουν τη σύνθεση και την κατάταξη των Νοσοκομείων που συμβάλλονται μαζί τους, ενημερώνοντας άμεσα τη λίστα, στην 
ιστοσελίδα της Εταιρίας Διαχείρισης Ζημιών.

2.3. «ΑΠΑΛΛΑΓΗ» ΑΝΑ ΝΟΣΗΛΕΙΑ
Το ποσό των Αναγνωρισμένων Εξόδων Νοσηλείας που οφείλουν να καταβάλουν τα Ασφαλισμένα Άτομα ή/και το Ταμείο Κοινωνικής 
Ασφάλισής τους ή/και άλλος ασφαλιστικός τους φορέας και το οποίο αναφέρεται στον παραπάνω Πίνακα Παροχών, ως «Εκπιπτόμενο 
ανά Νοσηλεία». Το ποσό αυτό διαφοροποιείται ανάλογα με το εάν το Νοσοκομείο είναι συμβεβλημένο με την Εταιρία Διαχείρισης 
Ζημιών όταν υπολογίζονται τα Έξοδα Νοσηλείας των Ασφαλισμένων Ατόμων, την Κατηγορία του Νοσοκομείου στην οποία το έχουν 
κατατάξει οι Ασφαλιστές ή/και η Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών και την γεωγραφική του θέση.

2.4. «ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ» ΑΣΦΑΛΙΣΜΕΝΟΥ ΣΤΑ ΚΑΛΥΠΤΟΜΕΝΑ ΕΞΟΔΑ ΝΟΣΗΛΕΙΑΣ ΠΟΥ ΥΠΕΡΒΑΙΝΟΥΝ ΤΗΝ «ΑΠΑΛΛΑΓΗ»

2.4.1. Είναι το μέρος των Αναγνωρισμένων Εξόδων Νοσηλείας που οφείλουν να καταβάλουν τα Ασφαλισμένα Άτομα ή/και το 
Ταμείο Κοινωνικής Ασφάλισής τους ή/και άλλος ασφαλιστικός τους φορέας, αφού αφαιρεθεί το ποσό της παραπάνω αναφερόμενης 
«Απαλλαγής», εφόσον υπάρχει.

2.4.2. Το ποσοστό υπολογισμού αυτού του μέρους των Αναγνωρισμένων Εξόδων Νοσηλείας που πρέπει να πληρώσουν τα 
Ασφαλισμένα Άτομα αναφέρεται στον παραπάνω Πίνακα Παροχών ως «Ποσοστιαία συμμετοχή Ασφαλισμένου/ης και του  Ταμείου 
Κοινωνικής Ασφάλισής του/της στα έξοδα νοσηλείας του/της που υπερβαίνουν το Εκπιπτόμενο ανά Νοσηλεία και μέχρι τα παραπάνω 
αναφερόμενα Ανώτατα Όρια Αποζημίωσης Εξόδων Νοσηλείας». Το ποσοστό αυτό διαφοροποιείται ανάλογα με το εάν το Νοσοκομείο 
είναι συμβεβλημένο με την Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών όταν υπολογίζονται τα Έξοδα Νοσηλείας των Ασφαλισμένων Ατόμων, την 
Κατηγορία του Νοσοκομείου στην οποία το έχουν κατατάξει οι Ασφαλιστές ή/και η Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών και την γεωγραφική 
του θέση.

2.5. ΠΡΟΚΑΘΟΡΙΣΜΕΝΗ ΘΕΣΗ ΝΟΣΗΛΕΙΑΣ

2.5.1. Είναι η Θέση Νοσηλείας που αναφέρεται στον παραπάνω Πίνακα Παροχών ως «Προκαθορισμένη Θέση Νοσηλείας».

2.5.2. Αν τα Ασφαλισμένα Άτομα νοσηλευτούν «εκτός θέσης» για κάποιες (ή όλες τις) ημέρες, συμμετέχουν σε όλα τα Αναγνωρισμένα 
Έξοδα Νοσηλείας που χρεώθηκαν στο αντίστοιχο χρονικό διάστημα με ποσοστό, επιπλέον εκείνου που αφορά το ποσοστό «Συμμετοχής» 
τους, 15% για κάθε μία καλύτερη βαθμίδα θέσης.

2.5.3. Οι Ασφαλιστές δεν φέρουν καμιά απολύτως ευθύνη αν το Νοσοκομείο που επέλεξε καθένα από τα Ασφαλισμένα Άτομα για 
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να νοσηλευτεί σε συγκεκριμένες ημερομηνίες δεν έχει ελεύθερη κλίνη σε «δωμάτιο» που αντιστοιχεί στην Προκαθορισμένη Θέση 
Νοσηλείας.

2.5.4. Η νοσηλεία σε Μονάδα Εντατικής Θεραπείας θεωρείται ως Νοσηλεία Εντός Θέσης.

2.6. ΒΑΡΥΤΗΤΑ ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΩΝ ΕΠΕΜΒΑΣΕΩΝ

2.6.1. Οι σύμβουλοι χειρουργοί της Εταιρίας Διαχείρισης Ζημιών έχουν κατατάξει, ανά ειδικότητα χειρουργού, πάνω από 1.000 
χειρουργικές επεμβάσεις σε 7 κατηγορίες βαρύτητας (1=πολύ μικρές, 2=μικρές, 3=μεσαίες, 4=μεγάλες, 5=βαρειές, 6=εξαιρετικά 
βαρειές και 7=ειδικές) και η Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών έχει αναρτήσει τον αντίστοιχο Πίνακα στην ιστοσελίδα της.

2.6.2. Οι Ασφαλιστές ή/και η Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών διατηρούν το δικαίωμα να συμπληρώνουν τον Πίνακα Χειρουργικών 
Επεμβάσεων με πρόσθετες περιγραφές, αναφέροντας ταυτόχρονα και τη βαρύτητα κάθε νέου τύπου χειρουργικής επέμβασης.

2.6.3. Οι Ασφαλιστές ή/και η Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών επίσης, διατηρούν το δικαίωμα να αναθεωρούν την βαρύτητα κάποιας ή 
κάποιων χειρουργικών επεμβάσεων, ανάλογα με τις εξελίξεις των τεχνικών μέσων της χειρουργικής επιστήμης.

2.7. ΟΡΙΑ ΑΠΟΖΗΜΙΩΣΗΣ ΑΜΟΙΒΩΝ ΧΕΙΡΟΥΡΓΩΝ, ΒΟΗΘΩΝ ΤΟΥΣ ΚΑΙ ΑΝΑΙΣΘΗΣΙΟΛΟΓΩΝ ΑΝΑ ΒΑΡΥΤΗΤΑ ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗΣ 
ΕΠΕΜΒΑΣΗΣ

2.7.1. Τα ποσά που αναφέρονται στον παραπάνω Πίνακα Παροχών ως «Όρια αμοιβών χειρουργών, αναισθησιολόγων και βοηθών 
τους ανά βαρύτητα χειρουργικής επέμβασης» είναι τα ανώτατα ποσά αποζημίωσης που καταβάλουν οι Ασφαλιστές για όλους τους 
χειρουργούς, τους αναισθησιολόγους και τους τυχόν βοηθούς τους, ανάλογα με την βαρύτητα της  χειρουργικής επέμβασης που 
υπέστησαν τα Ασφαλισμένα Άτομα, και το αν το Νοσοκομείο είναι ή όχι συμβεβλημένο με την Εταιρία Διαχείρισης Ζημιών.

2.7.2. Αν κατά τη διάρκεια μιας συνεχούς παραμονής στο χειρουργείο έχουν λάβει χώρα περισσότερες από μία χειρουργικές επεμβάσεις, 
λαμβάνεται υπόψιν το όριο της επέμβασης με τη μεγαλύτερη βαρύτητα και αυτό αυξάνεται κατά 20% για μια επιπλέον χειρουργική 
επέμβαση ή 30% για 2 ή περισσότερες επιπλέον χειρουργικές επεμβάσεις.

2.8. ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΟ ΕΠΙΔΟΜΑ
Αν κατά τη διάρκεια μιας τουλάχιστον 24ωρης παραμονής στο Νοσοκομείο των Ασφαλισμένων Ατόμων, υποστούν μία ή περισσότερες 
χειρουργικές επεμβάσεις που καλύπτονται από τους όρους του Ασφαλιστηρίου και κανείς δεν υποβάλλει στην Εταιρία Διαχείρισης 
Ζημιών ή/και στους Ασφαλιστές για αποζημίωση καμιά απόδειξη ή τιμολόγιο παροχής υπηρεσιών για την αμοιβή οποιουδήποτε από 
τους εμπλακέντες χειρουργούς και αναισθησιολόγους ή/και τους βοηθούς τους, οι Ασφαλιστές θα καταβάλουν στα Ασφαλισμένα Άτομα 
ως «χειρουργικό επίδομα» το εβδομήντα τοις εκατό (70%) του ποσού που θα τους κατέβαλαν για τις ίδιες χειρουργικές επεμβάσεις, 
και ανάλογα με τη βαρύτητα αυτών, όπως περιγράφονται στο μέρος 5 του παραπάνω Πίνακα Παροχών «Ανώτατα όρια αποζημίωσης 
Χειρουργών και Αναισθησιολόγων ανά βαρύτητα χειρουργικής επέμβασης». 

2.9. ΕΠΙΔΟΜΑ ΤΟΚΕΤΟΥ
Οι Ασφαλιστές καταβάλουν στην ασφαλισμένη μητέρα το «Επίδομα Τοκετού» που αναφέρεται στον παραπάνω Πίνακα Παροχών, αν 
κατά την ημερομηνία της γέννησης ενός ζώντος παιδιού η ασφαλισμένη μητέρα έχει συμπληρώσει τουλάχιστον 12 μήνες συνεχούς 
ασφάλισης.

Άρθρο 3: ΕΙΔΙΚΕΣ ΕΞΑΙΡΕΣΕΙΣ

Οι Ασφαλιστές δεν καταβάλουν Ασφάλισμα αν κάποια από τις αιτίες αξιώσεων καταβολής του οφείλεται άμεσα ή έμμεσα, ολικά ή 
μερικά, τουλάχιστον σε μία από τις ακόλουθες αιτίες:

3.1. Έξοδα για αγορά ή τοποθέτηση στο σώμα Ασφαλισμένων Ατόμων οποιουδήποτε εξωτερικού προσθετικού μέλους ή συσκευής 
εκτός εκείνων που τοποθετούνται κατά τη διάρκεια χειρουργικών επεμβάσεων (βλ. Άρθρο 1, ορισμοί Καλυπτόμενα Έξοδα Νοσηλείας).

3.2. Έξοδα  για αγορά οποιουδήποτε μεταφορικού ή μηχανοκίνητου μέσου για την υποβοήθηση κινητικών λειτουργιών των Ασφαλισμένων 
Ατόμων.

3.3. Έξοδα  θεραπείας η οποία δεν είναι ιατρικά απαραίτητη ή ενδέχεται να θεωρηθεί θέμα προσωπικής επιλογής.

3.4. Έξοδα προληπτικής θεραπείας ή θεραπείας που σχετίζεται με προγενέστερη αισθητική ή αναπλαστική θεραπεία.

3.5. Έξοδα για την παχυσαρκία ή την αφαίρεση λίπους ή πλεονάζοντος ιστού από οποιοδήποτε μέρος του σώματος των Ασφαλισμένων 
Ατόμων, έστω και αν απαιτείται για ιατρικούς λόγους.

3.6. Έξοδα για τη διόρθωση της ακουστικής οξύτητας, του στραβισμού ή της μυωπίας ή της πρεσβυωπίας ή του αστιγματισμού ή 
οποιονδήποτε άλλων διαθλαστικών σφαλμάτων, έστω και αν απαιτείται για ιατρικούς λόγους.
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3.7. Έξοδα για την αντιμετώπιση της καθυστέρησης της φυσικής ή μαθησιακής ανάπτυξης ή της ψυχολογικής υποστήριξης.

3.8. Έξοδα  που αφορούν σεξουαλική ανικανότητα, εθελουσία στείρωση, προσπάθεια τεκνοποίησης, εγκυμοσύνη, τοκετό, αποβολή, 
άμβλωση, λοχεία και επιπλοκές τους.

3.9. Έξοδα που αφορούν υπερπλαστικές αλλοιώσεις δέρματος, εκτός αν προκύψει κακοήθεια βάση αποτελεσμάτων βιοψίας.

3.10. Έξοδα  για αισθητική ή πλαστική χειρουργική ή σχετιζόμενα με δόντια ή ούλα ή γνάθο ή ρίνα, εκτός αν ο παθών έχει επισκεφθεί 
Νοσοκομείο το πολύ μέσα στα πρώτα δυο (2) 24ωρα από Ατύχημα που του συνέβη, έχει αποτελέσματα διαγνωστικών ή/και 
εργαστηριακών ή/και απεικονιστικών εξετάσεων του Νοσοκομείου μέσω των οποίων αποδεικνύεται το δηλωθέν Ατύχημα και η 
αντίστοιχη Νοσηλεία του έγινε κατά τη διάρκεια ισχύος αυτής της κάλυψης.

3.11. Έξοδα για αλλεργικά τεστ, τεστ ύπνου, ανοσοθεραπείες και εξετάσεις DNA.

3.12. Έξοδα για χρονικό διάστημα άνω των σαράντα (40) ημερών ανά περιστατικό κάθε μορφής παρηγορητικής (ανακουφιστικής) 
αγωγής, οποιασδήποτε ιατρικά ανίατης κατάστασης της υγείας καθώς και μηχανικής υποστήριξης της ζωής, η οποία δεν αποσκοπεί 
στην πλήρη και οριστική αποκατάσταση της υγείας των Ασφαλισμένων Ατόμων.

3.13. Κάθε μορφής θεραπεία και νοσηλεία που δεν αποσκοπούν στην πλήρη και οριστική αποκατάσταση της υγείας των Ασφαλισμένων 
Ατόμων, όπως περιοδική αιμοκάθαρση που οφείλεται σε νεφρική ανεπάρκεια, αλλεργίες που εμφανίζονται περιοδικά κ.λ.π.

3.14.  Έξοδα για ειδικά φάρμακα, συμπεριλαμβανομένων αλλά όχι περιοριστικά των φαρμάκων για χημειοθεραπείες και ακτινοθεραπείες, 
τα οποία χορηγούνται κατά τη διάρκεια μιας «Hμερήσιας Nοσηλείας-Κλινική μίας Ημέρας», εφόσον αυτά καλύπτονται από το Ταμείο 
Υγείας των Ασφαλισμένων Ατόμων.

3.15. Έξοδα μεταφοράς ασθενούς ασφαλισμένου, «προς» και «από» το Νοσοκομείο.

Άρθρο 4: ΠΕΡΙΟΔΟΙ ΑΝΑΜΟΝΗΣ

Δεν αποζημιώνονται από τους Ασφαλιστές Αναγνωρισμένα Έξοδα Νοσηλείας που αφορούν Νοσηλείες με έναρξή τους κατά τη διάρκεια 
των παρακάτω αναφερόμενων χρονικών περιόδων  («αναμονών»), αν οφείλονται στις αντίστοιχα αναφερόμενες αιτίες.

4.1.Πρώτες 30 ημέρες από την ημερομηνία έναρξης της Πρώτης Ασφαλιστικής Περιόδου καθενός από τα Ασφαλισμένα Άτομα όταν η 
αιτία νοσηλείας είναι οποιαδήποτε ασθένεια.

4.2. Πρώτες 180 ημέρες από την ημερομηνία έναρξης της Πρώτης Ασφαλιστικής Περιόδου καθενός από τα Ασφαλισμένα Άτομα όταν 
οι αιτίες νοσηλείας είναι: σκωληκοειδίτιδα, αμυγδαλές και αδενοειδείς εκβλαστήσεις.

4.3. Πρώτες 270 ημέρες από την ημερομηνία έναρξης της Πρώτης Ασφαλιστικής Περιόδου καθενός από τα Ασφαλισμένα Άτομα όταν 
οι αιτίες νοσηλείας είναι:
• Αιμορροΐδες, ραγάδες, βουβωνοκήλες, κιρσοκήλες, υδροκήλες, κακοήθεις νεοπλασίες, κύστη κόκκυγος και περιεδρικά συρίγγια.
• Κύστες και κιρσοί όλων των μορφών, χολοκυστίτιδα, χολολιθίαση, παθήσεις θυρεοειδή, πέτρα στα νεφρά – ψαμμίαση, μορφώματα 
ωοθηκών και αιτίες σχετιζόμενες με διαβήτη.

4.4. Πρώτες 365 ημέρες από την ημερομηνία έναρξης της Πρώτης Ασφαλιστικής Περιόδου καθενός από τα Ασφαλισμένα Άτομα όταν 
οι αιτίες νοσηλείας είναι:
• Θεραπείες του μυοσκελετικού συστήματος, (συμπεριλαμβανομένων χωρίς κάποιο περιορισμό εκφυλιστικές παθήσεις των οστών 
και των αρθρώσεων, παθήσεις γονάτων, ώμων, τενόντων, συνδέσμων, κήλη μεσοσπονδυλίου δίσκου ή νοσήματα κολλαγόνου και τις 
επιπλοκές τους).
• Θεραπείες σχετιζόμενες με ινομυώματα μήτρας, πολύποδα μήτρας, υστερεκτομή και ενδομητρίωση.
• Θεραπείες σχετιζόμενες με σκολίωση ρινικού διαφράγματος, καταρράκτη και γλαύκωμα.
• Θεραπείες σχετιζόμενες με φίμωση και προστάτη.

------------------   Τέλος των  Ειδικών Όρων της κάλυψης Southeastern Flexible Health 2020   ------------------

 


