
INTER QualiMed Z® Tarif Z90 

Leistungskurzbeschreibung 
 
 

Der vollständige Leistungsumfang des Tarifs ergibt sich aus den Allgemeinen Versicherungsbedingungen (AVB) für den Tarif. 

 

Zahnersatz (einschl. GKV-Leistung) 

- Regelversorgung 

- gleichartige oder andersartige Versor-
gung 

- Implantate 

 

100 / 95 / 85 % 

  90 / 85 / 75 % 

 

  90 / 85 / 75 % 

Der prozentuale Erstattungssatz ist abhängig von dem Zeit-
raum, für den regelmäßige Prophylaxe nachgewiesen wer-
den kann (z. B. durch ein GKV-Bonusheft). 

Inlays (einschl. GKV-Leistung) 90% 

Kieferorthopädie 

- mit GKV-Vorleistung 

 

- ohne GKV-Vorleistung 

 

80 % für Mehrleistungen bis zu einem Erstattungsbetrag von 
500 EUR je Kiefer. 

80 % bei Behandlungsbeginn vor dem 18. Lebensjahr, 

50 % bei Behandlungsbeginn ab dem 19. Lebensjahr. 

Leistungsbegrenzungen: 

- generell 

- in den ersten 3 Versicherungsjahren 

 

Nein 

   750 EUR Erstattungsbetrag (erste 12 Monate) 

1.500 EUR Erstattungsbetrag (erste 24 Monate) 

3.000 EUR Erstattungsbetrag (erste 36 Monate) 

Die Leistungsbegrenzungen entfallen bei unfallbedingten 
Aufwendungen. 

Gebührenordnungen Über die Höchstsätze der GOZ bzw. GOÄ hinaus. 

Heil- und Kostenpläne Einreichung wird empfohlen. 

 



INTER QualiMed Z ® Tarif ZPro 
Leistungskurzbeschreibung 
 
 

Der vollständige Leistungsumfang des Tarifs ergibt sich aus den Allgemeinen Versicherungsbedingungen (AVB) für den Tarif. 

 

 Versicherungsfähigkeit Tarif ZPro ist ausschließlich in Verbindung mit einem der 
Tarife Z70, Z80, Z90, GZE 1 oder GZE 2 abschließbar. 

Professionelle Zahnreinigung 100 % einmal pro Kalenderjahr 

Prophylaxe  100 % für folgende prophylaktische Leistungen: 

-Erstellung Mundhygienestatus, 

-Kontrolle des Übungserfolges, 

-lokale Fluoridierung, 

-Versiegelung von kariesfreien Fissuren und 

-Behandlung überempfindlicher Zahnflächen.  

Zahnbehandlung 
 

100 % für  

-plastische Füllungen, 

-Wurzelbehandlungen, 

- Leistungen bei Erkrankungen der Mundschleimhaut und 
des Parodontiums und 

-Aufbissbehelfe und Schienen. 

Besondere Methoden zur Schmerzaus-
schaltung 

100 % bis zu einem Erstattungsbetrag von insgesamt 
250 EUR pro Kalenderjahr. 

Zu den erstattungsfähigen Aufwendungen zählen 

- Analgosedierung (Dämmerschlaf), 

- Vollnarkose, 

- Lachgas-Sedierung, 

- Akupunktur und 

- Hypnose. 

Leistungsbegrenzungen: 
- generell 
- in den ersten 3 Versicherungsjahren  

 

Nein 

   750 EUR Erstattungsbetrag (erste 12 Monate) 

1.500 EUR Erstattungsbetrag (erste 24 Monate) 

3.000 EUR Erstattungsbetrag (erste 36 Monate) 

Die Leistungsbegrenzungen entfallen bei unfallbedingten 
Aufwendungen. 

Gebührenordnungen Bis zu den Höchstsätzen der GOZ bzw. GOÄ. 


