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GoVital Bonus - alle wichtigen Informationen. . .
Drei Schritte zu lhrem Bonus

Gesundheitsbewusstes Verhalten zahlt sich mit 1 Aktivititen durchfiihren.

dem GoVital Bonus beim Gothaer Fahigkeiten- o .
L 2. Aktivitdten bescheinigen lassen.
schutz fiir Sie aus.
) ) ) 3. Online-Formular ausfiillen und abschicken.
Wenn Sie z. B. im Rahmen einer Vorsorgeunter- N J

suchung zum Arzt gehen, durch regelmafige . .
. . Beantragen Sie den Bonus rechtzeitig!
Bewegung Krankheiten vorbeugen oder sich

mit dem Thema Gesundheit auseinandersetzen, Der 12-monatige Bonuszeitraum endet jeweils
belohnen wir Sie mit dem GoVital Bonus — in 2 Monate vor dem nédchsten Jahrestag Ihres
Hohe von ca. einer Monatspramie! GOthaer Féhigk@itenSChUtzeS. BlS dahin kénnen

Sie haben jeweils 12 Monate Zeit, Bonusaktivi- Sie auch den Bonus beantragen.

. . Falls Sie das mal vergessen sollten: Nach dem
tdten zu sammeln (Bonuszeitraum). Am besten

. Bonus ist vor dem Bonus. Sie kénnen jedes
legen Sie direkt los!
Jahr aufs Neue am Bonusprogramm teilnehmen.

Eine Aktivitat pro Bereich geniigt, um mit dem GoVital Bonus zu punkten:

2. Bewegung und Erndhrung 3. Selbstreflexion

Blutspende Bewegungskurs Zwei Reflexionsfragen

Gesundheits-Check-up Sportlicher Leistungsnachweis Keine Sorge:
Ihre Antworten auf die
Reflexionsfragen haben keinen
+ Einfluss auf die Bewilligung

Vereinssport, Hochschul- oder

R Betriebssport, Fitness-Studio

Erste-Hilfe-Kurs des Bonus.
(Nur Teilnehmer unter 35 Jahren) Entspannungskurs
Fahrsicherheitstraining Erndhrungskurs

(Nur Teilnehmer unter 35 Jahren)

Sicherheitsunterweisungen

(Nur Teilnehmer unter 35 Jahren) Nutzung Fitnesstracker

Eine Aktivitdt geniigt Zwei Fragen zur Selbsteinschdtzung



Ubersicht zu den bonusfahigen Aktivitdten und erforderlichen Nachweisen

Versicherungsnehmer:

Folgende Aktivitaten werden beriicksichtigt:

Blutspende
(Inbegriffen sind auch Plasmaspenden.)
Sie haben im Bonuszeitraum Blut gespendet.

Der Nachweis kann auch iiber einen Blutspenderausweis,
auf dem diese Angaben enthalten sind, erfolgen.*

Gesundheits-Check-up

Sie haben sich im Bonuszeitraum im Rahmen
eines Check-ups untersuchen lassen.

Hier gilt ein abweichender Bonuszeitraum von
24 Monaten.

Krebsvorsorgeuntersuchungen
(Krebsvorsorgeuntersuchungen sind alle von den
gesetzlichen Krankenkassen anerkannten Vor-
sorgeuntersuchungen, z. B. Hautkrebs-Screening,
Krebsvorsorge Frauen.) Sie haben im Bonuszeitraum
eine Vorsorgeuntersuchung durchfiihren lassen.

Nur fiir Teilnehmer

Erste-Hilfe-Kurs
unter 35 Jahren

Sie haben im Bonuszeitraum
einen Erste-Hilfe-Kurs absolviert.

Nur fiir Teilnehmer

Fahrsicherheitstraining unter 35 Jahren

Sie haben im Bonuszeitraum ein
Fahrsicherheitstraining absolviert.

Nur fiir Teilnehmer

Sicherheitsunterweisungen
unter 35 Jahren

Sie haben im Bonuszeitraum an
einer Sicherheitsunterweisung
einer anerkannten Einrichtung (z. B. TUV, DLRG,
Feuerwehr) teilgenommen.

GoVital Bonus - Gesundheit und Pravention

Eine Aktivitat
pro Bereich
geniigt
Versicherungsnummer:

Nachweis/Teilnahmebestatigung:

Datum der Spende

Stempel/Unterschrift des Blutspendedienstes*

Art der Untersuchung

Datum der Untersuchung

Stempel/Unterschrift der Arztpraxis*

Art der Untersuchung

Datum der Untersuchung

Stempel/Unterschrift der Arztpraxis*

Personalisierte Teilnahmebestatigung:

Datum des Kurses

Anbieter

Stempel/Unterschrift des Anbieters*

Personalisierte Teilnahmebestatigung:

Datum des Trainings

Anbieter

Stempel/Unterschrift des Anbieters*

Personalisierte Teilnahmebestatigung:

Art der Unterweisung

Datum der Unterweisung

Anbieter

Stempel/Unterschrift des Anbieters*

* Nicht moglich sind Eigenerklarungen. Sofern maglich, kann der Nachweis tber eine entsprechende Angabe im GKV-Bonusheft (Foto/Scan) erfolgen.



Ubersicht zu den bonusfahigen Aktivitdten und erforderlichen Nachweisen

Versicherungsnehmer:

Eine Aktivitat
GoVital Bonus — Bewegung und Erndhrung pro Bereich
geniigt

Versicherungsnummer:

Folgende Aktivitaten werden beriicksichtigt: Nachweis/Teilnahmebestatigung:

p
Bewegungskurs
(z. B. Nordic Walking, Aqua-Gymnastik, Yoga,
Riickenschule, Pilates, Herz-Kreislauf-Training)
Sie haben im Bonuszeitraum an einem Bewegungs-
kurs teilgenommen und mindestens 8o % der
vorgesehenen Kurseinheiten absolviert.

Art des Kurses

Datum Kurszeitraum

Anbieter

Unterschrift Anbieter*

zu mind. 80 %
teilgenommen

Sportlicher Leistungsnachweis

(Teilnahme an einer organisierten Sportveranstal-
tung, z. B. Laufveranstaltung mit mind. 5 km oder
Radsportveranstaltung; sonstige Leistungsnachweise,
z. B. Sportabzeichen) Sie haben im Bonuszeitraum
einen sportlichen Leistungsnachweis erbracht, z. B.
Teilnahmebestédtigung oder personalisierte Urkunde.

Art des Leistungsnachweises

Datum des Leistungsnachweises

Anbieter*
Aktiver Vereinssport, Teilnahme an Hochschul-
oder Betriebssport oder Fitness-Studio
Sie sind in einem Sportverein oder Fitness-Studio Sportart
regelmaBig (d. h. in der Regel alle 2 Wochen oder
ofter) sportlich aktiv oder nehmen regelméasig am Datum
Hochschul- oder Betriebssport teil. Nicht dazu zahlen
Sportarten wie Angeln, Billard, Kegeln oder Schach. Anbieter®

Entspannungskurs

(z. B. Achtsamkeitskurs, Stressbewaltigungskurs,

Tai Chi, Burn-out-Pravention)

Sie haben im Bonuszeitraum an einem Entspannungs-
kurs teilgenommen und mindestens 8o % der vorge-
sehenen Einheiten absolviert.

Art des Kurses

Datum Kurszeitraum

Anbieter

Unterschrift Anbieter*

zu mind. 80 %
teilgenommen

Erndhrungskurs

(Sie konnen auch eine Erndhrungsberatung oder
ein anerkanntes Ernahrungsprogramm absolvieren,
z. B. Weight Watchers.)

Art des Kurses

Datum Kurszeitraum

Anbieter

Unterschrift Anbieter*

Nutzung Fitnesstracker
Sie haben im Bonuszeitraum im Durchschnitt
10.000 Schritte pro Tag zuriickgelegt.

.

Screenshot vom Tracker*

Ihre Unterschrift

J

* Nicht moglich sind Eigenerkldrungen. Daher sind selbst durchgefiihrte Hobbys ohne Anleitung leider nicht bonusrelevant. Sofern méglich, kann der Nach-

weis Uber das GKV-Bonusheft (Foto/Scan) erfolgen.
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e GoVital Bonus - Selbstreflexion

Versicherungsnehmer:

Reflexionsfrage:

Wie stehen Sie zum Thema Rauchen?
Wussten Sie, dass der Anteil an Rauchern in
Deutschland seit langem abnimmt? Wahrend im
Jahr 2000 noch fast jeder Dritte geraucht hat,
waren es 2015 nur noch knapp 26 %.

Wie schdtzen Sie lhre Erndhrung ein?
Schon geringes Ubergewicht erhoht das Risiko
fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen. Aber gesunde
Erndhrung bedeutet nicht Verzicht, sondern
Abwechslung.

Eine Pizza oder ein Stiick Schokolade schaden
|lhrem Korper nicht — wichtig ist nur, dass das
Verhdltnis von gesundem Obst sowie Gemiise
und den Naschereien stimmt.

Zwei Fragen
beantworten

Versicherungsnummer:

lhre Antwort:

Ist zwar schadlich, mache ich aber trotzdem.
Ich rauche ab und zu.

Ich mdchte aufhoren.

Ich habe aufgehort.

Ich habe noch nie geraucht.

Ich achte auf eine gesunde und ausgewogene
Erndhrung.

Ich achte phasenweise auf eine gesunde und
ausgewogene Erndhrung.

Leider erndhre ich mich trotz guter Vorsatze
haufig ungesund.

Ich zdhle jede Kalorie.

Ich mache mir keine Gedanken tiber meine
Erndhrung.

Keine Sorge: lhre Antworten auf die Reflexionsfragen haben keinen Einfluss auf die Bewilligung des Bonus!

GoVital Bonus — dahinter steht die grofle
Gemeinschaft der Gothaer.

Unsere Kunden und Mitarbeiter bilden eine
Gemeinschaft, die solidarisch fiireinander
einsteht. Unsere gemeinsamen Werte sind
Respekt, Ehrlichkeit und Vertrauen. Ein Ver-
trauen, das sich auszahlt — fiir Sie und fiir
die Gemeinschaft der Gothaer!

e Beantragen Sie einfach jedes Jahr online

den GoVital Bonus — und sichern Sie sich
lhren Bonus. www.gothaer.de/govital

e Nehmen Sie diese Check-Liste zu Ihren

Versicherungsunterlagen, damit Sie jeder-
zeit iber die bonusfdhigen Aktivitdten
informiert sind.

Hinweis: Als Nachweis muss nicht zwingend die Check-Liste eingereicht werden, ausreichend sind
auch Kopien des GKV-Bonusheftes oder unterschriebene Dokumente des Arztes oder Anbieters.

Datenschutzhinweis:

Die im Rahmen dieses Formulars erhobenen (Gesundheits-)Daten verarbeiten und verwenden wir ausschlielich zur Priifung der Auszahlung Ihres GoVital Bonus.
Weitere Informationen zur Datenverarbeitung bzw. zum Thema Datenschutz finden Sie unter www.gothaer.de/datenschutz

Informieren Sie sich jetzt bei lhrem Berater.

Gothaer Lebensversicherung AG
Arnoldiplatz 1 - 50969 Kdln

Telefon 0221 308-00 - Telefax 0221 308-103
www.gothaer.de

© Gothaer Marketing: Trotz sorgfaltiger Priifung kann
eine Gewahr fiir die Richtigkeit nicht ibernommen werden.
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