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DKV ACCIDENTES MUJER
Lo tengo todo previsto a mi medida

Compaiifa del Grupo Asegurador ERGO. iViVe Ia SGIUd.’



Un seguro muy personal frente
a imprevistos.

Coberturas

Capital por fallecimiento. Asistencia médica en caso de accidente:
Capital por invalidez absoluta y permanente. > llimitada por medios propios de la Compania.

> Por medios ajenos a la Compaiiia: hasta 1.803 EUR.
Indemnizacion por gran invalidez.

Gastos de cirugia estética por accidente.
Invalidez temporal. Entre 6 y 18 EUR diarios Hasta 6.010 EUR.
(con una franquicia de 7 dias).

Se incluye una revision ginecoldgica anual.
Hospitalizacion por accidente. Consistente en consulta médica y citologia vaginal que se
efectuard en los centros concertados por DKV Seguros.

Opciones de contratacion

Un seguro hecho a su medida
Nuestro seguro incluye garantias imprescindibles para que usted y su familia estén protegidos ante un accidente:
fallecimiento, invalidez, invalidez temporal, etc. Pero ademas le cubrimos otras interesantes garantias exclusivas:

> Hospitalizacién por accidente
> Asistencia médica en caso de accidente
> Cirugia estética en caso de accidente

> Revision ginecoldgica anual



MODALIDAD 1 PRIMA TOTAL ANUAL 82,50EUR

Fallecimiento 12.020,24 EUR
Invalidez permanente (24.040,48 EUR al 225%), hasta 54.091,09 EUR
Gran invalidez 54.091,09 EUR
Invalidez temporal (franquicia 7 dias) 6,01 EUR/dia
Hospitalizacion 6,01 EUR/dia
Asistencia médica* Incluida
Gastos cirugia estética reparadora 6.010,12 EUR
Revisién ginecolégica anual Incluida
CON SOBREPRIMA DEPORTES (esquf, caza, polo, hipica y montafismo) 106,36 EUR
MODALIDAD 2 PRIMA TOTAL ANUAL 116,47 EUR
Fallecimiento 18.030,36 EUR
Invalidez permanente (36.060,73 EUR al 225%), hasta 81.136,63 EUR
Gran invalidez 81.136,63 EUR
Invalidez temporal (franquicia 7 dias) 12,02 EUR/dia
Hospitalizacion 12,02 EUR/dia
Asistencia médica* Incluida
Gastos cirugia estética reparadora 6.010,12 EUR
Revisidn ginecoldgica anual Incluida

CON SOBREPRIMA DEPORTES (esqui, caza, polo, hipicay montafismo) 149,70 EUR



MODALIDAD 3

PRIMA TOTAL ANUAL 163,84 EUR

Fallecimiento

30.050,61 EUR

Invalidez permanente (60.101,21 EUR al 225%), hasta

135.277,72 EUR

Gran invalidez

135.277,72 EUR

Invalidez temporal (franquicia 7 dias)

18,03 EUR/dia

Hospitalizacion

18,03 EUR/dia

Asistencia médica* Incluida
Gastos cirugia estética reparadora 6.010,12 EUR
Revisién ginecoldgica anual Incluida
CON SOBREPRIMA DEPORTES (esqui, caza, polo, hipica y montafismo) 213,52 EUR

Y ademas... en las tres opciones se incluye una revision ginecoldgica gratuita en nuestros centros concertados.

* La asistencia médica es ilimitada con medios de la compaifiia y hasta 1.803 EUR con medios ajenos. En todas las modalidades

las coberturas son en caso de accidente.



Nota importante: El presente PROYECTO ha sido confeccionado en base a los datos facilitados por el cliente y las primas calculadas
segln las tarifas vigentes en el dia de su confeccidn, constituyendo Ginicamente un estudio informativo, SIN VALIDEZ CONTRACTUAL y
condicionado a que todos los antecedentes indicados se mantengan indicados y sean contrastados.

Clausula LOPD:

DKV Seguros y Reaseguros, SAE, integrara los datos de cardcter personal facilitados en ficheros automatizados de su responsabilidad,
teniendo en todo momento el afectado derecho de acceso, y en su caso, de oposicion, rectificacion y cancelacion dirigiéndose a
nuestras oficinas centrales Avda. César Augusto, 33 - 50004 - Zaragoza, o bien mediante el buzén de correo
atencioncliente@dkvseguros.es todo ello con los Iimites previstos en la legislacion vigente sobre proteccion de datos de caracter
personal y demas disposiciones de concordante aplicacion.

Salvo indicacidn en contra, usted autoriza expresamente, aun cuando la operacion no se cerrara, al uso y conservacién de dichos datos
por la Compania para suscribir, en el presente o en el futuro, un contrato de seguro y para la realizacion de anélisis sobre el riesgo o de
tipo estadistico de siniestralidad o de prevencién del fraude, asi como la cesién a su grupo, para informarle, tanto por comunicacion
postal como electrdnica, sobre las oportunidades de contratacion de seguros y servicios que puedan ser de su interés, y también la
cesion a aquellas entidades con las que la sociedad o su grupo establezca vinculos de colaboracién en los supuestos de coaseguro,
reaseguro y compaiifas de asistencia o servicios sefialados en la pdliza y con el fin de garantizar una mejor calidad de servicio, ademas de
la cesion a aquellos ficheros del sector asegurador creados con fines estadistico actuariales y de prevencion del fraude.

Usted se compromete a informar a las personas de las cuales facilita datos de carécter personal sobre estos extremos, facilitando, si
fuera necesario, copia del documento firmado.



