
 
 

Il presente documento ha finalità di fornire una sintesi delle garanzie presenti nei programmi di assistenza ed è predisposto a scopo informativo e non 

esaustivo. Tutte le prestazioni e le condizioni di rimborso sono riportate nel Piano Sanitario che è l’unico documento, unitamente allo Statuto e al Regolamento 

BiMutua, a far fede; tale documentazione è consultabile sul sito internet BiMutua (www.bimutua.it)           V6 

 

 ABBONATI ALLA SALUTE - OPZIONE BLU NEW 

Si riportano di seguito massimali, scoperti e franchigie riferiti alle diverse garanzie. Se non diversamente indicato, i massimali si intendono 

per Anno/Nucleo e gli scoperti/franchigie per evento. 

 

PRESTAZIONI OSPEDALIERE  Massimali/Scoperti/Franchigie 

Massimale 
€ 150.000 

€ 300.000 Grandi Interventi Chirurgici – CIG (Allegato 1) 

Ricovero CON INTERVENTO 
CHIRURGICO 

Struttura convenzionata 100% 

Struttura NON 
convenzionata 

Scoperto 20% minimo € 1.000 
limite retta di degenza € 250 giornalieri  

o € 500 in caso di terapia intensiva 

Ricovero SENZA INTERVENTO 
CHIRURGICO 

Struttura convenzionata 100% 

Struttura NON 
convenzionata 

Scoperto 20% minimo € 1.000 
limite retta di degenza € 250 giornalieri  

o € 500 in caso di terapia intensiva 

Utilizzo robot Nessun limite 

Interventi ricostruttivi 
€ 5.000, elevato a € 8.000 in caso di più interventi  

effettuati nella stessa seduta operatoria 

Spese Accompagnatore € 55 al giorno – massimo 30 giorni 

Spese trasporto malato 
€ 520 annuo/nucleo per il trasporto in Italia 

€ 1.035 annuo/nucleo per il trasporto all’estero 
€ 1.035 annuo/nucleo per il trasporto in caso di ricovero all’estero  

Rimpatrio salma NON PREVISTO 

Indennità sostitutiva € 150 al giorno - massimo 200 giorni 

Rimborso spese precedenti e successive al ricovero 100 giorni 

Day Hospital, Day Surgery, Intervento Ambulatoriale Compresi nel massimale di polizza 

Cure Oncologiche 
Cure Oncologiche (anche in regime extra-ricovero): massimale € 5.000 
comprensivo di terapie irradianti, visite specialistiche, chemioterapia, 

assistenza infermieristica domiciliare 

Parto Naturale € 4.000 

Parto Cesareo  € 5.000 

Chirurgia refrattiva  € 1.000  

Neonati correzione malformazioni congenite fino ad 1 anno – entro il limite massimo assoluto di € 30.000 

Assistenza infermieristica domiciliare post ricovero NON PREVISTO 

PRESTAZIONI EXTRAOSPEDALIERE 

ALTA DIAGNOSTICA € 5.000 

Condizioni 
Diretta Franchigia € 35 per prestazione 

Rimborso Scoperto 20% minimo € 55 per prestazione 

VISITE SPECIALISTICHE € 1.000 

Condizioni 

Diretta Franchigia € 50 per prestazione 

Rimborso Massimo € 50 per prestazione 

Ticket Franchigia € 10 per prestazione 

PRESTAZIONI ODONTOIATRICHE 

Visita ed ablazione tartaro (per ciascun componente 
nucleo familiare) 

1 volta l’anno - solo in FORMA DIRETTA 

PREVENZIONE  

Prevenzione Sindrome metabolica 
1 volta l’anno - solo in FORMA DIRETTA 

Colesterolo HDL, Colesterolo totale, Glicemia, Trigligeridi 

Prevenzione Cardiovascolare  1 volta l'anno - solo in FORMA DIRETTA 

Prevenzione Oncologica 
1 volta ogni 2 anni - solo in FORMA DIRETTA 

Uomo > 45 anni      Donna > 35 anni 

ALTRI SERVIZI 

Second Opinion 1 volta l’anno – entro 6 mesi dalla diagnosi 

Servizi di consulenza medica, informazioni sanitarie e 
ricerca degli istituti di cura 

PREVISTO 

http://www.bimutua.it/

