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Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde,
Sie haben sich flr einen leistungsstarken Partner entschieden.

Die SIGNAL IDUNA Gruppe bietet sdmtliche Vorsorge- und Finanzprodukte aus einer Hand in einem Haus an.
Mit rund 10,5 Millionen versicherten Personen und Vertragen nimmt sie eine hervorragende Stellung im Konzert
der grofRen deutschen Versicherungsgruppen ein.

Mit dieser Broschire informieren wir Sie Uber wichtige Vertragsbestimmungen zu lhrem zukinftigen
Versicherungsschutz.

Auf den ersten Seiten erhalten Sie einen Uberblick zu Inrem Versicherungsvertrag. Die Auswahl und die
Reihenfolge der Themen entsprechen der vom Gesetzgeber verabschiedeten Verordnung tber
Informationspflichten bei Versicherungsvertragen (VVG-InfoV).

Den dann folgenden Allgemeinen Bedingungen, den Besonderen und Zusatz-Bedingungen sowie weiteren
gesetzlichen Grundlagen kénnen Sie detailliertere Informationen entnehmen.

Fir Rickfragen stehen Ihnen unsere Mitarbeiter nattrlich gern zur Verfigung. Ihre Ansprechpartner finden Sie
im Versicherungsschein, der lhnen nach der Antragsaufnahme zugeht.
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Inhaltsverzeichnis

Fir Ihren Vertragsabschluss sind folgende Vertragsbestimmungen, Rechtsverordnungen und Bedingungen

relevant (Zutreffendes wird durch den fiir Sie zustandigen Ansprechpartner angekreuzt:

Ilhre Informationen nach § 7 Versicherungsvertragsgesetz (VVG) und
weitere Unterlagen nach §§ 19 (1) und 19 (5) VVG

Produktinformationsblatt VitaLife — fiir eine gesicherte Existenz
Informationen nach § 4 VVG-Informationspflichtenverordnung (VVG-InfoV)

Kundeninformation VitaLife — fiir eine gesicherte Existenz
Informationen nach § 1 VVG-Informationspflichtenverordnung (VVG-InfoV)

Allgemeine Bedingungen SIGNAL IDUNA VitaLife- fiir eine gesicherte Existenz
(SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012)

Unter Punkt 2 dieser Bedingungen sind alle versicherbaren Bausteine aufgefihrt. Fir das
Ihnen unterbreitete Angebot bzw. flr Ihren Vertrag haben nur die von Ihnen ausgewahlten
Bausteine Glltigkeit.

VitaLife Junior, Tarif-Variante Optimal-Start (fir Kinder ab dem 3. Lebensmonat)
VitaLife Junior, Tarif-Variante Optimal (fir Kinder ab dem 3. Lebensmonat)

VitaLife-Junior, Tarif-Variante Exklusiv-Start (fir Kinder ab dem 3. Lebensjahr)
VitaLife-Junior, Tarif-Variante Exklusiv (fir Kinder ab dem 3. Lebensjahr)

VitaLife, Tarif-Variante Optimal (fiir Erwachsene)
VitaLife, Tarif-Variante Exklusiv (fir Erwachsene)

Verzeichnis der Besonderen und Zusatz-Bedingungen

Besondere und Zusatz-Bedingungen

Fir das Ihnen unterbreitete Angebot bzw. flir Ihren Vertrag haben nur die fir lhre
ausgewabhlte Tarif-Variante zutreffenden Besonderen und Zusatz-Bedingungen Giltigkeit.
Berufsgruppenverzeichnis VitaLife - nicht versicherbare Berufe

Auszug aus dem Versicherungsvertragsgesetz (VVG)

Auszug aus der Verordnung Uber Informationspflichten bei Versicherungsvertragen
(VVG-Informationspflichtenverordnung-VVG-InfoV)

Auszug aus der Satzung der SIGNAL IDUNA Allgemeine Versicherung AG

Merkblatt zur Datenverarbeitung
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Produktinformationsblatt VitaLife - fiir eine gesicherte Existenz
Informationen nach § 4 VVG-Informationspflichtenverordnung (VVG-InfoV)

Dieses Produktinformationsblatt gibt Innen einen ersten Uberblick (iber die gewiinschte Versicherung. Beachten Sie bitte,
dass die hier genannten Informationen nicht abschliefend sind.

Detaillierte Informationen entnehmen Sie bitte den beigefligten Allgemeine Bedingungen fiir SIGNAL IDUNA VitaLife
(SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012) sowie den Besonderen und Zusatz-Bedingungen.

1 Welche Art von Versicherungsvertrag bieten wir lhnen an?
Unser Vorschlag bezieht sich auf eine Versicherung fir schwere Krankheiten und Unfalle.
2 Was ist versichert?

Versichert sind schwere Krankheiten und Unfélle, die der versicherten Person zustoRen. Soweit Sie nichts anderes mit uns
vereinbaren, gilt das grundsatzlich weltweit und rund um die Uhr.

Ein Unfall liegt vor, wenn die versicherte Person durch ein plétzlich von auen auf ihren Kérper wirkendes Ereignis
(Unfallereignis) unfreiwillig eine Gesundheitsschadigung erleidet. Dies kann z. B. durch Stolpern, Ausrutschen oder auch
durch einen Verkehrsunfall hervorgerufen werden. Dies gilt auch, wenn Sie den Unfall selbst verschuldet haben.

Ein versicherter Krankheitsfall liegt vor, wenn bei der versicherten Person eine irreversible Beeintrachtigung der
Funktionsfahigkeit einzelner Organe (z. B. Gehirn/Zentrales Nervensystem, Herz, Lunge, Leber oder Niere)), eine
Krebserkrankung, der Verlust definierter Grundfahigkeiten oder eine Pflegebediirftigkeit eintritt. Eine Kapitalsoforthilfe wird
nach schweren Operationen und Erkrankungen gezahlt. Versicherungsschutz besteht, wenn die beschriebenen Krankheiten
wahrend der Vertragslaufzeit erstmalig auftreten oder erstmalig diagnostiziert werden.

> Bitte beachten Sie hierzu die ausfiihrliche Beschreibung des Versicherungsschutzes in Ziffer 1 der
nachfolgenden SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012.

Ihr Leistungsanspruch bezieht sich auf die versicherten Bausteine, die Sie Ihrem Antrag entnehmen kénnen. Bausteine sind
die Rente bei Unfall, die Rente bei Beeintrachtigung von Organen, die Rente bei Krebserkrankungen, die Rente bei Verlust
definierter Grundfahigkeiten, die Rente bei Pflegebedirftigkeit sowie die Kapitalsoforthilfe.

> Bitte beachten Sie hierzu die Leistungsvoraussetzungen mit detaillierter Beschreibung der einzelnen
Bausteine in Ziffer 2 der nachfolgenden SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012.

3 Wie hoch ist der Beitrag, und was miissen Sie bei der Beitragszahlung beachten?

Der monatliche Beitrag betragt EUR. Sie kdnnen alternativ auch vierteljahrlich, halbjahrlich (2% Nachlass)
oder jahrlich (4% Nachlass) zahlen.

Der Erstbeitrag wird unverziiglich nach Erhalt des Versicherungsscheines fallig, jedoch nicht vor dem mit lhnen
vereinbarten, im Versicherungsschein angegebenen Versicherungsbeginn.

Folgebeitrage sind rechtzeitig bei Falligkeit zu zahlen. Der Beitrags-Zeitraum richtet sich nach dem Zahlungsrhythmus.

Bitte beachten Sie: Die verspatete oder unterlassene Zahlung von Beitragen kann zum Verlust des Versicherungsschutzes
sowie zur Beendigung des Vertrages flihren.

4 Welche Leistungen sind ausgeschlossen?

Wir kbnnen nicht alle denkbaren Falle versichern; der Beitrag wére sonst unangemessen hoch. Deshalb sind einige Falle im
angebotenen Versicherungsschutz nicht eingeschlossen, die sich nach den Bestimmungen lhres Tarifes und evtl.
individuellen Merkmalen der versicherten Person richten.

Sofern keine anderslautende Vereinbarung getroffen wurde, besteht z. B. fir Unféalle kein Versicherungsschutz, wenn Sie
als Fahrer oder Beifahrer eines Motorfahrzeuges an Rennveranstaltungen teiinehmen oder Fiihrer oder Besatzungsmitglied
eines Luftfahrzeuges bzw. eines Luftsportgerates sind.

Einzelheiten dazu finden Sie in Ziffer 5 der nachfolgenden SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012.



5 Welche Pflichten haben Sie bei Vertragsschluss, und welche Folgen hatte die Nichtbeachtung fiir
Sie?

Bereits vor Vertragsschluss haben Sie bestimmte Pflichten (so genannte Obliegenheiten) zu erfiillen. Vor allem ist es

erforderlich, dass Sie uns alle im Antrag gestellten Fragen sorgfaltig, vollstandig und wahrheitsgemaf beantworten. Dies gilt

insbesondere fir die Fragen zu lhrem Gesundheitszustand.

Die Nichtbeachtung der Obliegenheiten kann fir Sie schwerwiegende Konsequenzen haben.

So sind wir gegebenenfalls nicht oder nur teilweise zur Leistung verpflichtet. Ferner kénnen wir unter Umstéanden vom
Vertrag zurucktreten.

Einzelheiten dazu finden Sie in Ziffer 8 der nachfolgenden SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012.

6 Welche Pflichten haben Sie wahrend der Laufzeit des Vertrages, und welche Folgen hitte die
Nichtbeachtung fiir Sie?

Auch wahrend der Vertragslaufzeit haben Sie bestimmte Pflichten zu erfillen. Es ist u. a. erforderlich, dass Sie uns alle
risikoerheblichen Anderungen, nach denen wir Sie auch bei Vertragsabschluss gefragt hatten (z. B. Ihre berufliche Tatigkeit,
Sonderrisiken), unverziglich und vollstandig mitteilen.

Eine Veranderung lhres Gesundheitszustandes missen Sie uns dagegen nicht mitteilen.

Die Nichtbeachtung der Obliegenheiten kann fir Sie schwerwiegende Konsequenzen haben.

So sind wir gegebenenfalls nicht oder nur teilweise zur Leistung verpflichtet. Ferner kénnen wir unter Umstéanden vom
Vertrag zuriicktreten.

Einzelheiten dazu finden Sie in den Ziffern 5 und 6 der nachfolgenden SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012.

7 Welche Pflichten haben Sie bei Eintritt des Versicherungsfalles, und welche Folgen hitte die
Nichtbeachtung fiir Sie?

Tritt ein Versicherungsfall durch Krankheit oder Unfall ein, haben Sie ebenfalls bestimmte Pflichten zu erfillen. Vor allem ist
es notwendig, dass die versicherte Person unverzlglich einen Arzt aufsucht und uns unterrichtet.

Die Nichtbeachtung der Obliegenheiten kann fiir Sie schwerwiegende Konsequenzen haben.

So sind wir gegebenenfalls nicht oder nur teilweise zur Leistung verpflichtet. Ferner kénnen wir unter Umstanden vom
Vertrag zurucktreten.

Einzelheiten dazu finden Sie in den Ziffern 7 und 8 der nachfolgenden SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012.
8 Wann beginnt und endet lhr Versicherungsschutz?

Der Versicherungsschutz beginnt zu dem mit lhnen vereinbarten Zeitpunkt, sofern der Erstbeitrag rechtzeitig gezahlt wird,
jedoch nicht vor Ablauf der Wartezeit. Siehe dazu auch Nr. 3.

Der Versicherungsschutz endet zum Wirksamkeitstermin einer Kiindigung in einem der unter Nr. 9 genannten Falle,
spatestens jedoch zum vereinbarten Vertragsablauf (siehe Antrag).

Erfolgt eine Rentenzahlung Uber die Reaktivierung hinaus, das heif3t, bei VitaLife langer als 3 Jahre bzw. bei VitaLife-Junior
langer als 5 Jahre, endet der Vertrag automatisch zum Ersten des Folgemonats, in dem die 3 Jahre bzw. 5 Jahre vollendet
sind.

9 Welche Moglichkeiten gibt es, den Vertrag zu beenden?
Der Vertrag kann gekundigt werden

. zum Ablauf eines jeden Versicherungsjahres,
. durch uns, wenn Sie Beitrage verspatet oder gar nicht zahlen.

Sofern der Vertrag nicht 3 Monate vor dem Ende des Versicherungsjahres gekundigt wird, verlangert er sich automatisch
um jeweils ein Jahr.



Kundeninformation VitaLife - fiir eine gesicherte Existenz
Informationen nach § 1 VVG-Informationspflichtenverordnung (VVG-InfoV)

Identitdt und ladungsfahige Anschrift des Versicherers sowie vertretungsberechtigte Personen

SIGNAL IDUNA Allgemeine Versicherung AG

Joseph-Scherer-Str. 3, 44139 Dortmund — E-Mail: info@signal-iduna.de

HR B 19108, AG Dortmund

vertreten durch die Vorstande: Reinhold Schulte (Vorsitzender), Dr. Karl-Josef Bierth, Marlies Hirschberg-Tafel, Michael
Johnigk, Ulrich Leitermann, Michael Petmecky, Dr. Klaus Sticker, Prof. Dr. Markus Warg,

Vorsitzender des Aufsichtsrats: Giinter Kutz

Hauptgeschaftstitigkeit des Versicherers
Die Hauptgeschéaftstatigkeit des Versicherers besteht im Abschluss und in der Verwaltung sowie Durchfiihrung von
Versicherungsvertragen.

Wesentliche Merkmale der Versicherungsleistung, insbesondere Art, Umfang und Falligkeit
Einzelheiten finden Sie in den Allgemeinen Versicherungsbedingungen sowie in lhrem persénlichen Vorschlag.

Preis der Versicherung
Den Gesamtpreis der angebotenen Versicherung finden Sie in Ihrem Produktinformationsblatt sowie in Ihrem persénlichen
Vorschlag.

Giiltigkeitsdauer der zur Verfiigung gestellten Informationen
Der lhnen vorgelegte Vorschlag hat eine Giiltigkeit von 3 Monaten, ab Erstellungsdatum.

Sofern vom Gesetzgeber eine Anderung der Versicherungssteuer beschlossen wird, ist eine entsprechende Anderung des
Beitrages zu berucksichtigen.

Zustandekommen des Vertrages
Der Vertrag kommt zustande durch den Antrag des Antragstellers auf Versicherungsschutz und die Annahme des Antrages
durch den Versicherer.

Das Zustandekommen des Vertrages wird vom Versicherer durch die Ausstellung eines Versicherungsscheins oder einer
Annahmeerklarung bestatigt.

Widerrufsrecht

Sie kénnen lhre Vertragserklarung innerhalb von 14 Tagen ohne Angabe von Griinden in Textform (z.B. Brief, Fax, E-Mail)
widerrufen. Die Frist beginnt, nachdem Sie den Versicherungsschein, die Vertragsbestimmungen einschlieRlich der
Allgemeinen Versicherungsbedingungen, die weiteren Informationen nach § 7 Abs. 1 und 2 des
Versicherungsvertragsgesetzes in Verbindung mit den §§ 1 bis 4 der VVG-Informationspflichtenverordnung und dieser
Belehrung jeweils in Textform erhalten haben. Zur Wahrung der Widerrufsfrist genligt die rechzeitige Absendung des
Widerrufs.

Der Widerruf ist zu richten an:
SIGNAL IDUNA Allgemeine Versicherung AG, Joseph-Scherer-Stralle 3, 44139 Dortmund

Widerrufsfolgen
Im Falle eines wirksamen Widerrufs endet der Versicherungsschutz, und wir erstatten lhnen den auf die Zeit nach Zugang

des Widerrufs entfallenen Teil der Pramien, wenn Sie zugestimmt haben, dass der Versicherungsschutz vor dem Ende der
Widerrufsfrist beginnt. Den Teil der Pramie, der auf die Zeit bis zum Zugang des Widerrufs entfallt, dirfen wir in diesem Fall
einbehalten; diesen Anteil berechnet sich wie folgt:

Anzahl der Tage, an denen Versicherungsschutz bestanden hat, multipliziert mit:

1/360 der Jahrespramie
1/180 der Halbjahrespramie
1/90 der Vierteljahrespramie
1/30 der Monatspramie

Die Erstattung zuriickzuzahlender Beitrage erfolgt unverzuglich, spatestens 30 Tage nach Zugang des Widerrufs. Beginnt
der Versicherungsschutz nicht vor dem Ende der Widerrufsfrist, hat der wirksame Widerruf zur Folge, dass empfangene
Leistungen zurlickzugewahren und gezogene Nutzungen (z. B. Zinsen) herauszugeben sind.



Besondere Hinweise

Ihr Widerrufsrecht erlischt, wenn der Vertrag auf Ihren ausdricklichen Wunsch sowohl von lhnen als auch von uns
vollstandig erfillt ist, bevor Sie Ihr Widerrufsrecht ausgeubt haben. Bei Abrechnung von Vertragen uber vorlaufige Deckung
steht lhnen kein Widerrufsrecht zu. Uber Ihr Widerrufsrecht und die Widerrufsfolgen werden Sie in dem Ihnen zugehenden
Versicherungsschein nochmals ausdriicklich belehrt.

Ende der Widerrufsbelehrung

Kiindigung/Beendigung des Vertrages
Der Vertrag kann von beiden Seiten stets zum Ende des Versicherungsjahres gekiindigt werden. Die Kiindigung muss uns 3
Monate vor Ablauf vorliegen. Eine rechtzeitige Absendung reicht hierbei aus.

Eine Kiindigung muss in allen Fallen in Schriftform erfolgen.

Mitgliedstaaten der EU, deren Recht der Aufnahme von Beziehungen zum Versicherungsnehmer vor Abschluss des
Versicherungsvertrages zugrunde gelegt wird
Es wird das Recht der Bundesrepublik Deutschland zugrunde gelegt.

Sprachen der Vertragsbedingungen und der Vertragsinformationen/Sprache der Kommunikation der Versicherer
und Versicherungsnehmer wahrend der Vertragslaufzeit

Die Versicherungsbedingungen und die vorab ausgehandigten Informationen werden in deutscher Sprache verfasst. Der
Versicherer verpflichtet sich, die Kommunikation wahrend der Laufzeit des Vertrages in deutscher Sprache zu fihren.

Moglichkeiten des Zugangs zu einem auBergerichtlichen Beschwerde- und Rechtsbehelfsverfahren

Um dem Versicherungsnehmer den Zugang zu einer aufBergerichtlichen Einigung bei Beschwerden oder
Meinungsverschiedenheiten zwischen ihm und dem Versicherer zu ermdglichen, kann eine Schlichtungsstelle eingeschaltet
werden. Der Schlichtungssuchende kann sich wenden an den Versicherungsombudsmann e. V., Postfach 08 06 32, 10006
Berlin.

Die Mdglichkeit des Versicherungsnehmers, den Rechtsweg zu beschreiten, bleibt davon unberihrt.

Beschwerde bei der zustandigen Aufsichtsbehorde
Eine Beschwerde des Versicherungsnehmers kann auch direkt gerichtet werden an die
Bundesanstalt fir Finanzdienstleistungsaufsicht (BaFin), Graurheindorfer Strae 108, 53117 Bonn.



Allgemeine Bedingungen SIGNAL IDUNA VitaLife — fur eine gesicherte Existenz

(SIGNAL IDUNA AB Vital.ife 2012)

W

Sie als Versicherungsnehmer sind unser Vertragspartner. Versicherte Person kénnen Sie oder jemand anderer

sein. Wir als Versicherer erbringen die vertraglich vereinbarten Leistungen.

Die Allgemeinen Bedingungen sowie die Besonderen und Zusatz-Bedingungen haben Giiltigkeit fur VitaLife
(Erwachsenen-Tarif) und VitaLife-Junior (Kinder-Tarif). Sofern die Bedingungen nicht in gleicher Weise gelten,

weisen wir darauf hin.

\ Der Versicherungsumfang

1 Was ist versichert?

2 Welche Bausteine konnen versichert werden?
21 Rente bei Unfall

2.2 Rente bei Beeintrachtigung von Organen

23 Rente bei Krebserkrankungen

24 Rente bei Verlust definierter Grundfiahigkeiten
25 Rente bei Pflegebediirftigkeit
2.6 Kapitalsoforthilfe

3 Welche Auswirkungen haben Krankheiten oder Gebrechen?
4 Wartefristen
5 In welchen Féllen ist der Versicherungsschutz ausgeschlossen?

| Was miissen Sie beachten

6 Was miissen Sie beachten?
- bei VitaLife-Junior
- bei Anderungen der Berufstitigkeit oder Beschéftigung

| Der Leistungsfall

7 Was ist nach einem Leistungsfall zu beachten?
8 Welche Folgen hat die Nichtbeachtung von Obliegenheiten?
9 Wann sind die Leistungen fallig?

Welche Pflichten bestehen fiir Sie wahrend der Rentenleistung?

| Die Versicherungsdauer

10 Wann beginnt und wann endet der Vertrag?

] Der Versicherungsbeitrag

1 Was miissen Sie bei der Beitragszahlung beachten?

Was geschieht, wenn Sie einen Beitrag nicht rechtzeitig bezahlen?

| Weitere Bestimmungen

12 Innovationsklausel

13 Bedingungsanpassungsklausel

14 Einmalige Ausbaugarantie

15 Wie sind die Rechtsverhaltnisse der am Vertrag beteiligten Personen zueinander?
16 Was bedeutet die vorvertragliche Anzeigepflicht?

17 Wann verjidhren die Anspriiche aus dem Vertrag?

18 Welches Gericht ist zustandig?

19 Was ist bei Mitteilungen an uns zu beachten?

Was gilt bei Anderungen lhrer Anschrift?
20 Welches Recht findet Anwendung?



Der Versicherungsumfang

1
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1.1.1

1.2

1.2.1

1.3

14

1.5

1.6

1.7

1.8

Was ist versichert?

Wir bieten der versicherten Person wahrend der Wirksamkeit des Vertrages Versicherungsschutz fir
die Folgen von Unféllen und bestimmten schweren Erkrankungen.

Wir bieten Versicherungsschutz in Form einer Rente

. bei Unfallen, die zu einem ermittelten Invaliditdtsgrad von mindestens 50 % geflhrt haben
(ziffer 2.1).
. bei definierter Beeintrachtigung der Funktionsfahigkeit bestimmter Organe bzw. definierter

Beeintrachtigung der korperlichen oder geistigen Leistungsfahigkeiten als Folge einzelner
bestimmter Krankheiten oder durch einen Unfall (Ziffer 2.2).

o bei Feststellung einer Krebserkrankung (Ziffer 2.3).
) bei Verlust definierter Grundfahigkeiten (Ziffer 2.4).
o bei Feststellung einer Pflegestufe gemaf Sozialgesetzbuch (SGB) (Ziffer 2.5).

und zahlen eine Kapitalsoforthilfe (Ziffer 2.6) fir bestimmte definierte schwere Erkrankungen und
Operationen.

Der Versicherungsschutz beginnt gemaR Ziffer 10.1 der SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012, jedoch
nicht vor Ablauf der Wartefristen (Ziffer 4). Der Eintritt des Leistungsfalls muss wahrend der
Wirksamkeit des Vertrages und vor dem Ablauf des Vertrages liegen.

Fir Leistungsfalle, die vor Beginn des Versicherungsschutzes eingetreten und nach
Versicherungsbeginn noch nicht abgeschlossen sind, wird nicht geleistet.

Bei Vertragsanderungen gelten die vorangestellten Satze 1-3 fir den hinzukommenden Teil des
Versicherungsschutzes.

Der Versicherungsschutz besteht in der ganzen Welt.

Teilen Sie uns bitte mit, wenn Sie oder die versicherte Person den Erstwohnsitz fiir langer als ein Jahr
ins Ausland verlegen.

Versicherungsschutz besteht bei unfreiwilligen Gesundheitsschadigungen durch allmahliche
Einwirkung von Gasen und Dampfen.

Versicherungsschutz besteht flr Erfrierungen.

Versicherungsschutz besteht fir tauchtypische Gesundheitsschaden, wie z. B. Caissonkrankheit,
Trommelfellverletzungen, Lungeniberdruckunfall, Tiefenrausch, Blaukommen, Barotrauma oder
Hyperventilation.

Versicherungsschutz besteht fir Bauch- und Unterleibsbriiche (auch Leisten- und Nabelbriiche).

Versicherungsschutz besteht flr Beeintrachtigungen, welche die versicherte Person bei rechtmaRiger
Verteidigung oder bei der BemUhung zur Rettung von Menschen oder Tieren erleidet.

Versicherungsschutz besteht fir Beeintrachtigungen, welche die versicherte Person durch einen
unfreiwilligen Flissigkeits-, Nahrungsmittel- oder Sauerstoffentzug erleidet.
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Versicherungsschutz besteht fir Unfalle bei Terroranschlagen aul3erhalb von Kriegs- oder
Blrgerkriegsgebieten.

Auf die Regelungen Uber Einschrankungen der Leistung (Ziffer 3), die Wartefristen (Ziffer 4) sowie die
Ausschlusse (Ziffer 5) weisen wir hin. Sie gelten fir die Ziffern 1.1 - 1.9 und alle Bausteine.

Die Ausschlusse im Baustein Rente bei Unfall (Ziffer 2.1.5) gelten auch fir die Ziffern 1.1 — 1.9.

Welche Bausteine konnen vereinbart werden?

Die Bausteine, die versichert werden kénnen, werden im Folgenden oder in den Besonderen oder
Zusatz-Bedingungen beschrieben.

Die Bausteine und die Versicherungssumme, die Sie mit uns vereinbart haben, ergeben sich aus dem
Versicherungsschein. Nur fiir diese Bausteine besteht Versicherungsschutz.

Rente bei Unfall

Was gilt als Unfall?

Ein Unfall liegt vor, wenn die versicherte Person durch ein plétzlich von au3en auf ihren Kérper
wirkendes Ereignis (Unfallereignis) unfreiwillig eine Gesundheitsschadigung erleidet.

Versicherungsschutz besteht fir den Ertrinkungs- bzw. Erstickungstod unter Wasser, auch wenn kein
Unfallereignis eingetreten ist.

Als Unfall gilt auch, wenn durch eine erhdhte Kraftanstrengung an Gliedmalfien oder Wirbelsaule

- ein Gelenk verrenkt wird oder
- Muskeln, Sehnen, Bander oder Kapseln gezerrt oder zerrissen werden.

Voraussetzungen fiir die Leistung:

Die korperliche oder geistige Leistungsfahigkeit der versicherten Person ist unfallbedingt dauerhaft
beeintrachtigt (Invaliditat). Eine Beeintrachtigung ist dauerhaft, wenn sie voraussichtlich Ianger als
drei Jahre bestehen wird und eine Anderung des Zustandes nicht erwartet werden kann.

Der Unfall hat zu einem nach Ziffer 2.1.3 ermittelten Invaliditdtsgrad von mindestens 50 % gefuhrt.

Die Invaliditat ist

- innerhalb eines Jahres nach dem Unfall eingetreten und
- innerhalb von 15 Monaten nach dem Unfall von einem Arzt schriftlich festgestellt und von Ihnen
bei uns schriftlich geltend gemacht worden.

Kein Anspruch auf eine Rente bei Unfall besteht, wenn die versicherte Person unfallbedingt innerhalb
eines Jahres nach dem Unfall stirbt. In diesem Fall erfolgt eine einmalige Kapitalzahlung in Héhe von
12 Monatsrenten.

Wie wird der Invaliditatsgrad ermittelt?

Bei Verlust oder vélliger Funktionsunfahigkeit der nachstehend genannten Kérperteile und
Sinnesorgane gelten ausschlief3lich die folgenden Invaliditatsgrade:



Arm 70 %

Arm bis oberhalb des Ellenbogengelenks 65 %
Arm unterhalb des Ellenbogengelenks 60 %
Hand 55 %
Daumen 20 %
Zeigefinger 10 %
anderer Finger 5%
Bein Gber der Mitte des Oberschenkels 70 %
Bein bis zur Mitte des Oberschenkels 60 %
Bein bis unterhalb des Knies 50 %
Bein bis zur Mitte des Unterschenkels 45 %
Ful 40 %
grol’e Zehe 5%
andere Zehe 2%
Auge 50 %
Gehor auf einem Ohr 30 %
Geruchssinn 10 %
Geschmackssinn 5%

Bei Teilverlust oder teilweiser Funktionsbeeintrachtigung gilt der entsprechende Teil des jeweiligen
Prozentsatzes.

2.1.3.2 Fur andere Korperteile und Sinnesorgane bemisst sich der Invaliditatsgrad danach, inwieweit die
normale kérperliche oder geistige Leistungsfahigkeit insgesamt beeintrachtigt ist. Dabei sind
ausschlieBlich medizinische Gesichtspunkte zu berlcksichtigen.

21.3.3 Waren betroffene Korperteile oder Sinnesorgane oder deren Funktionen bereits vor dem Unfall
dauernd beeintrachtigt, wird der Invaliditatsgrad um die Vorinvaliditdt gemindert. Diese ist nach den
Ziffern 2.1.3.1 und 2.1.3.2 zu bemessen.

2.1.3.4 Sind mehrere Korperteile oder Sinnesorgane durch den Unfall beeintrachtigt, werden die nach den
vorstehenden Bestimmungen ermittelten Invaliditdtsgrade zusammengerechnet. Mehr als 100 %
werden nicht bertcksichtigt.

214 Art und Hohe der Leistung:

21.41 Die Rente wird riickwirkend ab Beginn des Monats, in dem sich der Unfall ereignet hat, monatlich im
Voraus gezahilt.

2.1.4.2 Die Rente bei Unfall zahlen wir in Hohe der vereinbarten Versicherungssumme letztmalig am Ersten
des Monats,

- in dem das vereinbarte Leistungsendalter erreicht wird oder

- in dem die versicherte Person stirbt, mindestens aber fir 12 Monate oder

- in dem eine Neubemessung ergeben hat, dass der unfallbedingte Invaliditdtsgrad unter 50 %
gesunken ist.

2.1.4.21 Zum Zeitpunkt des rechtmafigen Anspruchs (Beginn der Rentenzahlung) auf eine Leistung, endet
gleichzeitig die Pflicht zur Beitragszahlung, eine gegebenenfalls vereinbarte Summendynamik wird
ausgesetzt.

2.1.4.2.2 Nach Zahlung der ersten Monatsrente haben wir innerhalb von 3 Jahren (VitaLife) bzw. 5 Jahren

(VitaLife-Junior) jahrlich das Recht, eine Neubemessung der gesundheitlichen Beeintrachtigung
vornehmen zu lassen (Reaktivierung).
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Die Rentenzahlung wird zum Ende des Monats eingestellt, in dem die Neubemessung ergibt, dass
die Voraussetzungen fir den eingetretenen Leistungsfall nicht mehr bestehen.

Wenn der Versicherungsvertrag nicht von uns nach Ziffer 10.2 gektindigt wurde, haben Sie innerhalb
von 3 Monaten nach Beendigung der Rentenzahlung das Recht, den Versicherungsschutz in Héhe
der zuletzt versicherten Rente ohne erneute Gesundheitsprifung riickwirkend zum Ende der
Rentenzahlung zu aktivieren. Wurde eine erhéhte Rente aufgrund einer vereinbarten garantierten
Rentensteigerung bezogen, so bleibt diese Erhdhung bei der Aktivierung des Versicherungsschutzes
unbertcksichtigt.

Gleichzeitig tritt die Pflicht zur Beitragszahlung zu den dem Vertrag zugrunde liegenden
Tarifbeitragen wieder in Kraft, eine gegebenenfalls vereinbarte Summendynamik wird fortgefihrt.

Ist die Rentenzahlung langer als 3 Jahre (VitaLife) bzw. 5 Jahre (VitaLife-Junior) erfolgt, so wird sie
auch dann fur die vereinbarte Leistungsdauer weiter gezahlt, wenn die Leistungsvoraussetzungen
nach dieser Frist nicht mehr vorliegen.

Ausschliisse im Baustein Rente bei Unfall

In Ergénzung zu den in Ziffer 5 genannten Ausschlissen bestehen flr die Rente bei Unfall
nachfolgende weitere Ausschlisse.

Schaden an Bandscheiben sowie Blutungen aus inneren Organen und Gehirnblutungen.

Versicherungsschutz besteht, wenn ein unter diesen Vertrag fallendes Unfallereignis nach Ziffer
2.1.1.1 die Uberwiegende Ursache ist.

Vergiftungen infolge Einnahme fester oder fliissiger Stoffe durch den Schlund.

Versicherungsschutz besteht fir Vergiftungen durch Nahrungsmittel. Alkoholvergiftungen bleiben vom
Versicherungsschutz ausgeschlossen.

Gesundheitsschaden durch HeilmafRnahmen oder Eingriffe am Korper der versicherten Person.

Versicherungsschutz besteht, wenn die HeilmalRnahmen oder Eingriffe, auch strahlendiagnostische
und -therapeutische, durch einen unter diesen Vertrag fallenden Unfall veranlasst waren.

Krankhafte Stérungen infolge psychischer Reaktionen, wenn diese durch einen Unfall verursacht
wurden.

Infektionen
Sie sind auch dann ausgeschlossen, wenn sie

- durch Insektenstiche oder -bisse oder
- durch als solche geringfligige Haut- oder Schleimhautverletzungen

verursacht wurden, durch die Krankheitserreger sofort oder spater in den Koérper gelangten.
Versicherungsschutz besteht
- fdr Infektionen, bei denen die Krankheitserreger durch Unfallverletzungen, die nicht nach Ziffer
2.1.5.5.1 ausgeschlossen sind, in den Korper gelangten,

- sowie fur Tollwut, Wundstarrkrampf und Zeckenstiche.

Fir Infektionen, die durch HeilmaBnahmen oder Eingriffe verursacht sind, gilt Ziffer 2.1.5.3 Satz 2
entsprechend.
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2.2 Rente bei Beeintrachtigung von Organen

Wir bieten Versicherungsschutz bei einer unheilbaren, in den folgenden Ziffern definierten
Beeintrachtigung der Funktionsfahigkeit der beschriebenen Organe bzw. einer definierten
Beeintrachtigung der kdérperlichen und geistigen Leistungsfahigkeit durch Unfall (gemaf Ziffer 2.1.1)
oder als Folge einzelner bestimmter Krankheiten, die wahrend der Vertragslaufzeit erstmalig
aufgetreten sind oder erstmalig diagnostiziert wurden.

221 Erkrankungen des zentralen Nervensystems (Gehirn und Riickenmark)
2211 Voraussetzungen fiir die Leistung:

2.2.1.1.1 Als Beeintréchtigung der Funktionsfahigkeit gilt jede Schadigung des Gehirns oder des Riickenmarks,
die zu einer voraussichtlich langer als drei Jahre bestehenden, vollstdndigen Ldhmung

- zweier Extremitaten oder
- einer Korperhalfte flihrt.

2.2.1.1.2 Eine vollstandige Lahmung liegt vor, wenn eine Muskelfunktionsprifung nach der Muskelkraft-
Skalierung von Luc Noreau (1998)

Wert

0 keine Muskelkontraktion
1 sicht- oder tastbare Muskelkontraktion

1,5 Bewegung ohne Einfluss der Schwerkraft mit teilweisem Bewegungsausmalf
2 Bewegung ohne Einfluss der Schwerkraft mit vollem Bewegungsausmalf}

25 Bewegung gegen die Schwerkraft mit teilweisem Bewegungsausmaf}
3 Bewegung gegen die Schwerkraft mit vollem Bewegungsausmalf

3,5 Bewegung gegen leichten Widerstand mit vollem Bewegungsausmaf}

4 Bewegung gegen moderaten Widerstand maéglich

4,5 Muskel arbeitet gegen starken Widerstand, aber noch nicht véllig normal
5 Normale Muskelkraft

einen Wert zwischen 0 und 2 ergibt.

2.2.1.1.3 Alle weiteren Beeintrachtigungen nach Schadigung des Gehirns oder des zentralen Nervensystems
werden nach den Definitionen der Grundfahigkeiten (Ziffer 2.4.1.2 — 2.4.1.9) beurteilt.

222 Psychische Erkrankungen oder Geisteskrankheiten
2221 Voraussetzungen fiir die Leistung:
2.2.2.1.1 VitalLife:

Versichert sind alle psychischen oder geistigen Erkrankungen, die zu einer/einem voraussichtlich
langer als drei Jahre bestehenden

- Betreuung in allen Angelegenheiten durch einen gerichtlich bestellten Betreuer gefiihrt haben
oder
- Unterbringung in einer geschlossenen Einrichtung gefiihrt haben oder

12
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- Verlust der zeitlichen und rdumlichen Orientierung oder der Orientierung zur eigenen Person
gefuhrt haben.

Versicherungsschutz besteht nicht bei einer geschlossenen Unterbringung auf Grund einer Straftat,
einer Suchterkrankung und deren Folgen oder eines Suizidversuches und dessen Folgen.

2.2.2.1.2 VitaLife-Junior:
Ein Rentenanspruch liegt vor, sofern nachweislich durch

- ein sich wahrend der Vertragslaufzeit eingetretenes Unfallereignis,
- eine Infektion oder
- einen Impfschaden

ein Intelligenzdefekt neu entstanden ist und durch diesen der gemessene Intelligenzquotient die dem
Alter des Kindes entsprechende Norm um mehr als 35 % unterschreitet.

223 Herzinfarkt und andere Herzerkrankungen
2.2.3.1 Voraussetzungen fiir die Leistung:

2.2.3.1.1 Als Beeintrachtigung der Funktionsfahigkeit gelten alle Herzerkrankungen wie z. B. Herzinfarkt,
Herzklappenerkrankungen, Entziindungen des Herzmuskels oder Herzrhythmusstoérungen, die zu
einer erheblichen Minderung der Pumpleistung des Herzens geflhrt haben.

2.2.3.1.2 VitalLife:
Bei der versicherten Person liegt eine erhebliche Minderung der Pumpleistung vor bei einer:

- angiografisch gemessenen Ejektionsfraktion kleiner gleich 30% oder
- echokardiografisch gemessenen Ejektionsfraktion kleiner 26 % oder
- Fractional Shortening kleiner gleich 15% oder

- HerzvergréRerung von Herz-Thorax-Ratio groRer gleich 0,75 und

- NYHA (New York Heart Association) Ill oder IV

2.2.3.1.3 VitaLife-Junior:
Bei der versicherten Person liegt eine erhebliche Minderung der Pumpleistung vor bei einer:

- angiografisch gemessenen Ejektionsfraktion kleiner gleich 30% der altersentsprechenden Norm
oder

- echokardiografisch gemessenen Ejektionsfraktion kleiner 26 % der altersentsprechenden Norm
oder

- Fractional Shortening kleiner gleich 15% der altersentsprechenden Norm oder

- HerzvergréRerung von Herz-Thorax-Ratio groRer gleich 0,75 und

- NYHA (New York Heart Association) lll oder IV (modifizierte Form fir Kinder und Sauglinge)

2.2.3.1.4 Der Zustand muss unheilbar und auch durch Medikamente voraussichtlich langer als 3 Jahre nicht
Uber das oben beschriebene Mal} verbesserbar sein.

2.2.3.2 Werden die Funktionswerte durch eine Organtransplantation verbessert, wird die Leistung weiterhin
erbracht.

224 Nierenerkrankungen

2.2.41 Voraussetzungen fiir die Leistung:
Eingeschlossen sind alle Erkrankungen der Nieren, die z.B. aufgrund von Immunkrankheiten,
chronischen Entziindungen, Verletzungen, Gefalisklerose, Diabetes oder Bluthochdruck entstanden

sind.
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Geleistet wird ausschlieRlich bei Nierenerkrankungen, die die Leistungsfahigkeit beider Nieren auf
Dauer und unheilbar so reduziert, dass die Werte

- Glomerulare Filtrationsrate von 29 ml/min/1,73 gm Koérperoberflache oder
- Kreatinin-Clearance von 30ml/min /1,73 gm K&rperoberflache nicht Gberschritten werden oder
- der Kreatininwert von 4mg/dl (350umol/l) nicht unterschritten wird.

Werden die Werte durch eine Dialysebehandlung und/oder Transplantation verbessert, wird die
Leistung weiterhin erbracht.

Lungenerkrankungen
Voraussetzungen fiir die Leistung:

Als Beeintrachtigung der Funktionsfahigkeit gilt jede Lungenerkrankung, die die Leistungsfahigkeit der
Lungen auf Dauer und unheilbar erheblich reduziert. Eingeschlossen sind alle Erkrankungen der
Lungen, wie z. B. Asthma, Emphysem, chronische Entzindungen und Verletzungen. Die
Leistungskraft der Lungen wird in Prozent von der Norm bestimmt. Die Funktionsminderung wird
anhand eingefihrter Leitlinien zur Messung der Lungen bestimmit.

VitaLife:

Erheblich ist eine Reduktion der Lungenleistung, wenn bei der versicherten Person:

- Forciertes expiratorisches Volumen (FEV1) kleiner gleich 40% oder

- Vitalkapazitat (VK) kleiner gleich 40% oder

- Sauerstoffpartialdruck im arteriellen Blut (pO2) kleiner gleich 50 mm/Hg ist.

VitaLife-Junior:

Erheblich ist eine Reduktion der Lungenleistung, wenn bei der versicherten Person:

- Forciertes expiratorisches Volumen (FEV1) kleiner gleich 40% der altersentsprechenden Norm
oder

- Vitalkapazitat (VK) kleiner gleich 40% der altersentsprechenden Norm oder

- Sauerstoffpartialdruck im arteriellen Blut (pO2) kleiner gleich 50 mm/Hg der altersentsprechenden
Norm ist.

Die Reduktion der Lungenleistung muss unheilbar sein.

Eine Verbesserung der Werte durch Nutzung eines Sauerstoffgerates bzw. durch die kiinstliche
Zufuhr von Sauerstoff gilt nicht als Verbesserung der Funktionsminderung. Werden die
Funktionswerte durch eine Organtransplantation verbessert, wird die Leistung weiterhin erbracht.

Lebererkrankungen
Voraussetzungen fiir die Leistung:

Als Beeintrachtigung der Funktionsfahigkeit gilt jede Leberschadigung, die die Funktion der Leber
erheblich reduziert.

Die Funktionsminderung der Leber ist dann erheblich reduziert, wenn mindestens zwei der folgenden
Bedingungen erflllt sind:

- Auftreten von Bauchwasser (Aszites)

- Auftreten von Krampfadern in der Speiseréhre

- Bilirubinwert (gesamt) gréRer gleich 3,0 mg/dl (51umol/l)
- Albuminwert kleiner gleich 2,8 g/dl (35 g/l)

- Quickwert kleiner gleich 40%

Die Funktionsminderung muss unheilbar sein.
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2.2.6.2 Werden die Funktionen der Leber auf Grund einer Organtransplantation verbessert, wird die Leistung
weiterhin erbracht.

227 Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsapparates
Versichert sind die Erkrankungen Muskeldystrophie und Chronische Polyarthritis.
2.2.71 Voraussetzungen fiir die Leistung

2.2.7.1.1 Eine Muskeldystrophie im Sinne der Bedingungen liegt vor, wenn alle nachfolgend genannten
Kriterien erfullt sind:

- gesteigerte Reflexe, evil. Pyramidenbahnabzeichen
- Elektromyographie: Nachweis von Faszikulationen und polyphasischen Fibrillationspotenzialen
- Muskelbiopsie: Bild einer neurogenen Artrophie

Der Zustand muss unheilbar und auch durch Medikamente voraussichtlich I&nger als 3 Jahre nicht
Uber das oben beschriebene Mal} verbesserbar sein.

2.2.7.1.2 Eine chronische Polyarthritis im Sinne der Bedingungen liegt vor, wenn fir mindestens 6 Wochen
mindestens 4 der nachfolgend genannten Bedingungen erfillt sind:

- Morgensteifigkeit von wenigstens einer Stunde

- Gelenkschwellungen an mehr als 3 von 14 méglichen Gelenkregionen (rechte und linke
Fingermittel-, Fingergrund- und Handgelenke, Ellenbogen, Knie, obere Sprunggelenke,
Zehengrundgelenke)

- wenigstens eine Schwellung im Bereich der genannten Handregionen

- symmetrischer Befall von Gelenkregionen

- Rheumaknoten

- Rheumafaktor im Serum

- typische radiologische Verénderungen im Bereich der Hande (wenigstens unzweifelhafte
gelenknahe Osteoporose)

2238 Art und Hohe der Leistung:

2.2.8.1 Die Rente wird ab Beginn des Monats, in dem die Leistungsvoraussetzung erstmals arztlich
festgestellt worden ist — jedoch nicht langer als 6 Monate riickwirkend - monatlich im Voraus gezahit.

2.2.8.2 Die Rente zahlen wir in Hohe der vereinbarten Versicherungssumme letztmalig am Ersten des
Monats,

- in dem das vereinbarte Leistungsendalter erreicht wird oder

- in dem die versicherte Person stirbt, mindestens aber fiir 12 Monate oder

- in dem eine Neubemessung ergeben hat, dass die Leistungsvoraussetzungen nicht mehr
vorliegen.

2.2.8.2.1 Zum Zeitpunkt des rechtmaRigen Anspruchs (Beginn der Rentenzahlung) auf eine Leistung, endet
gleichzeitig die Pflicht zur Beitragszahlung, eine gegebenenfalls vereinbarte Summendynamik wird
ausgesetzt.

2.2.8.2.2 Nach Zahlung der ersten Monatsrente haben wir innerhalb von 3 Jahren (VitaLife) bzw. 5 Jahren
(VitaLife-Junior) jahrlich das Recht, eine Neubemessung der gesundheitlichen Beeintrachtigung
vornehmen zu lassen (Reaktivierung).

Die Rentenzahlung wird zum Ende des Monats eingestellt, in dem die Neubemessung ergibt, dass
die Voraussetzungen flr den eingetretenen Leistungsfall nicht mehr bestehen. Wenn der
Versicherungsvertrag nicht von uns nach Ziffer 10.2 gekindigt wurde, haben Sie innerhalb von 3
Monaten nach Beendigung der Rentenzahlung das Recht, den Versicherungsschutz in Héhe der
zuletzt versicherten Rente ohne erneute Gesundheitsprifung riickwirkend zum Ende der
Rentenzahlung zu aktivieren. Wurde eine erhéhte Rente aufgrund einer vereinbarten garantierten
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Rentensteigerung bezogen, so bleibt diese Erhéhung bei der Aktivierung des Versicherungsschutzes
unbertcksichtigt.

Gleichzeitig tritt die Pflicht zur Beitragszahlung zu den dem Vertrag zugrunde liegenden
Tarifbeitragen wieder in Kraft, eine gegebenenfalls vereinbarte Summendynamik wird fortgefihrt.

Ist die Rentenzahlung langer als 3 Jahre (VitaLife) bzw. 5 Jahre (VitaLife-Junior) erfolgt, so wird sie
auch dann fur die vereinbarte Leistungsdauer weiter gezahlt, wenn die Leistungsvoraussetzungen
nach dieser Frist nicht mehr vorliegen.

Rente bei Krebserkrankungen

Als Leistungsfall gilt der Eintritt einer Krebserkrankung (bdsartige, maligne Tumore), einer Blutkrebs-
oder Lymphknotenkrebserkrankung.

Ein bésartiger Tumor liegt vor, wenn es zu unkontrolliertem Wachstum, der Aussaat von Tumorzellen
mit Einwanderung in umliegendes Gewebe und zur Zerstérung von gesundem Gewebe kommt.

Alle Beeintrachtigungen werden nach den folgenden Definitionen fur ,Krebserkrankungen® sowie
»Blutkrebs und Lymphknotenkrebs* beurteilt.

Definition ,,Krebserkrankungen*

Krebserkrankungen werden entsprechend der Definition der ,TNM classifications of malignant
tumours, sixth edition der International Union against Cancer (UICC) in 4 Stadien klassifiziert (I-1V).
Diese Stadieneinteilung folgt dem Schweregrad einer Krebserkrankung.

Tumore des Gehirns werden wie Krebserkrankungen bericksichtigt. Diese Tumore werden
entsprechend der WHO (World Health Organisation) Klassifikation von 2007 (WHO Classification of
Tumours of the Central Nervous System) nicht in Stadien sondern in ,Grade® (Schweregrade) | bis IV
eingeteilt.

Krebserkrankungen, die nicht in Stadien entsprechend der , TNM classification of malignant tumours,
sixth edition” der International Union Against Cancer (UICC) eingeteilt sind, werden gemaf der Rente
bei Beeintrachtigung von Organen (Ziffer 2.2), der Rente bei Verlust definierter Grundfahigkeiten
(Ziffer 2.3) oder der Rente bei Pflegebedurftigkeit (Ziffer 2.4) berticksichtigt.

Ausgeschlossen sind:

- alle Carcinoma-in-situ (TIS),
- Gebarmutterhalsdysplasien CIN-1, CIN-2, CIN-3,
- sowie alle Hautkrebserkrankungen in den Stadien | und Il.

Definition ,,Blutkrebs und Lymphknotenkrebs

Unter diesen Begriff fallen alle Tumorformen des Blutes, der blutbildenden Organe und des
Lymphsystems einschlieRlich Leukémie, Lymphome und Morbus Hodgkin. Die Krebserkrankung des
Blutes und der Lymphknoten werden je nach Auspragung in 4 Stadien eingeteilt.

Stadium 1: Befall einer einzigen Lymphknotenregion ober- oder unterhalb des Zwerchfells
Stadium 2: Befall von zwei oder mehr Lymphknotenregionen ober- oder unterhalb des Zwerchfells
Stadium 3: Befall auf beiden Seiten des Zwerchfells

Stadium 4: Befall von nicht primar lymphatischen Organen (z.B. Leber, Knochenmark)

Art und Hoéhe der Leistung:

Die Rente wird ab Beginn des Monats, in dem die Leistungsvoraussetzung erstmals arztlich
festgestellt worden ist — jedoch nicht langer als 6 Monate rickwirkend - monatlich im Voraus gezahlt.

Die Rente wird in H6he der vereinbarten Versicherungssumme gezahlt bei einer Krebserkrankung im
Stadium/ Grad
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- lund Il fur die Dauer von max. 12 Monaten,
- Il fur die Dauer von max. 36 Monaten,
- IV fir die Dauer von max. 60 Monaten.

Die Rente zahlen wir in Héhe der vereinbarten Versicherungssumme letztmalig am Ersten des
Monats,

- in dem das vereinbarte Leistungsendalter erreicht wird oder
- in dem die versicherte Person stirbt, mindestens aber flir 12 Monate.

Tritt wahrend der Rentenzahlung eine Verschlechterung des Krebsstadiums oder Grades auf, erhéht
sich die Leistungsdauer entsprechend des neuen Stadiums/Grades. Bereits gezahlte Renten werden
angerechnet.

Tritt eine Krebserkrankung, fir die bereits Leistungen erbracht wurden, nach vermuteter Heilung
erneut auf (Rezidiv bzw. Wiederauftreten eines histologisch gleichartigen Tumors am gleichen Ort
oder im gleichen Organ), werden bereits gezahlte Renten auf den Leistungsanspruch angerechnet.

Tritt eine weitere Krebserkrankung auf, die im Zusammenhang mit einer Krebserkrankung steht (z. B.
durch Metastasierung) flr die bereits Leistungen erbracht wurden, gelten die Ziffern 2.3.3.4 und
2.3.3.5 entsprechend.

Steht eine weitere Krebserkrankung nicht im Zusammenhang mit einer bereits festgestellten
Krebserkrankung, gilt dies als neuer Leistungsfall.

Sind bei einer Krebserkrankung zugleich die Voraussetzungen fir die Rente bei Beeintrachtigung von
Organen, die Rente bei Verlust definierter Grundfahigkeiten oder die Rente bei Pflegebedurftigkeit
erfullt, so wird die Rente aus einem dieser Bausteine erbracht.

Erleiden Sie einen leistungspflichtigen Unfall wahrend der Rentenzahlung aufgrund einer
Krebserkrankung, so wird die Leistung aus dem Baustein Rente bei Unfall erbracht.

Rente bei Verlust definierter Grundfahigkeiten
Voraussetzungen fiir die Leistung:

Der Leistungsfall tritt ein, wenn der Verlust definierter Grundfahigkeiten durch Unfall oder Krankheit
nach der folgenden Bewertungsskala zu einer Punktezahl von mindestens 100 Punkten fiihrt. Es
werden die Grundfahigkeiten der Kategorie A (Ziffern 2.4.1.2 — 2.4.1.5) und die Grundféahigkeiten
der Kategorie B (Ziffern 2.4.1.6- 2.4.1.9) unterschieden.

Der vollstandige Verlust einer der Grundfahigkeiten der Kategorie A flihrt immer zu 100 Punkten.
Die Kategorie B unterscheidet vier Bewertungsgruppen, denen einzelne Grundfahigkeiten mit
entsprechender Punktebewertung zugeordnet sind.

Der Verlust der Grundféahigkeiten muss unheilbar und nicht mehr therapierbar sein und ist durch ein
arztliches Gutachten zu belegen. Fur die Leistungsabwicklung sind ausschlief3lich die nachfolgenden
Bewertungsmalistabe anzusetzen.

Grundfahigkeiten der Kategorie A

Verlust des Sehvermoégens (Blindheit)

Ein Verlust des Sehvermoégens im Sinne der Grundfahigkeiten ist die klinisch nachgewiesene,

unheilbare und nicht therapierbare Reduzierung der Sehfahigkeit entsprechend der nachfolgenden
Definition:
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Die Sehschéarfe auf dem besseren Auge betragt unter Zuhilfenahme von Hilfsmitteln

a) nicht mehr als 1/50, oder

b) nicht mehr als 1/35, wenn das Gesichtsfeld dieses Auges bis auf 30 Grad oder weiter
eingeschrankt ist, oder

¢) nicht mehr als 1/20, wenn das Gesichtsfeld dieses Auges bis auf 15 Grad oder weiter
eingeschrankt ist, oder

d) nicht mehr als 1/10, wenn das Gesichtsfeld dieses Auges bis auf 10 Grad oder weiter
eingeschrankt ist, oder

e) mehr als 1/10 bis zur vollen Sehscharfe, wenn das Gesichtsfeld dieses Auges bis auf 5 Grad oder
weiter eingeschrankt ist.

Ein Anspruch auf Versicherungsleistung ergibt sich nur, wenn nach allgemeiner medizinischer
Meinung die Sehschérfe oder das Sehfeld durch Hilfsmittel, Implantate oder andere therapeutische
MaRnahmen nicht derart verbessert werden kénnen, dass eine Blindheit im Sinne dieser
Leistungsbeschreibung nicht mehr besteht.

Verlust des Sprachvermogens (Stummheit)

Ein Verlust des Sprachvermégens im Sinne der Grundfahigkeiten liegt vor, wenn die Sprechfahigkeit
oder die sprachliche Ausdrucksfahigkeit nach abgeschlossenem Spracherwerb der versicherten
Person durch eine unheilbare Schadigung entweder des zentralen Nervensystems (Gehirn) oder des
Sprechapparates (Kehlkopf, Stimmbander, Zunge) soweit eingeschréankt ist, dass die versicherte
Person von ihrem sozialen Umfeld nicht mehr verstanden wird, weil sie keine verstandlichen Worte
mehr formulieren kann.

Nicht geleistet wird bei Verlust des Sprachvermdgens durch nicht organische (z. B. psychogene)
Ursachen.

Verlust des Horvermogens (Taubheit)

Ein Verlust des Hérvermdgens im Sinne der Grundfahigkeiten liegt vor, wenn die versicherte Person

auf beiden Ohren vollstandig ertaubt ist, das heil’t, alle Schallreize unterhalb von 90 Dezibel aufgrund

eines unheilbaren und nicht therapierbaren Verlusts, nicht hort.

Es besteht kein Anspruch auf Versicherungsleistung, wenn nach allgemeiner medizinischer Meinung

die Horfahigkeit durch ein Hoérgerat, Implantat oder anderes Hilfsmittel oder durch therapeutische

MaRnahmen derart verbessert werden kann, dass auch Schallreize unterhalb von 90 Dezibel gehort

werden konnten.

Verlust der Orientierung

Ein Verlust der Orientierung im Sinne der Grundfahigkeiten liegt vor, wenn die versicherte Person

nach einer Prognose voraussichtlich langer als drei Jahre nicht mehr in der Lage ist, sich zeitlich,

Ortlich und zur eigenen Person zu orientieren.

Grundfahigkeiten der Kategorie B

Obere Extremitéaten

Handfunktionen (25 Punkte)

VitaLife:

Die versicherte Person

- ist nicht mehr in der Lage, weder mit der linken noch mit der rechten Hand einen Schreibstift zu
benutzen oder eine Tastatur zu bedienen oder

- kann Messer und Gabel nicht gleichzeitig benutzen oder
- kann kleine Teile wie z.B. einen Bleistift nicht vom Boden aufheben oder
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- kann weder mit der rechten noch mit der linken Hand eine Dreh- und Hebebewegung mit einer
Hantel von 2 kg ausfihren.

VitaLife-Junior:
Die versicherte Person

- ist nicht mehr in der Lage, weder mit der linken noch mit der rechten Hand einen Mal-/Schreibstift
zu benutzen oder

- ist nicht in der Lage einen Schllssel in ein Buntbartschloss einzuflihren und das Buntbartschloss
zu offnen oder

- kann kleine Teile wie z.B. einen Bleistift nicht vom Boden aufheben oder

- kann weder mit der rechten noch mit der linken Hand einen Faustschluss vollziehen und dabei ein
Gewicht von 250g halten.

Heben und Tragen (25 Punkte)
Die versicherte Person ist nicht in der Lage, weder mit dem rechten noch mit dem linken Arm

- einen 2 kg schweren Gegenstand von einem Tisch zu heben und 5 m wegzutragen.
- einen 1 kg schweren Gegenstand von einem Tisch zu heben und 5 m wegzutragen (gilt fiir 4-6
jahrige Kinder)

Arme bewegen
VitaLife:

Es ist der versicherten Person nicht mdglich, eine Jacke oder einen Mantel ohne Hilfestellung
anzuziehen. Das heilt: Es ist nicht moglich nach hinten zu greifen, um einen Mantel oder eine Jacke
mit jedem Arm anzuziehen.

- ,Nach hinten greifen“ bedeutet hierbei die nach oben und hinten sowie die nach unten und hinten
gerichtete Bewegung (Nackengriff und Schiirzenbindergriff) beider Arme.

- ,Jacke oder Mantel“ bedeuten hierbei normale Kleidungsstiicke mit Armeln.

- ,Beide Arme* bedeutet, dass sowohl der linke als auch der rechte Arm in gleicher Weise
eingeschrankt ist.

(25 Punkte)

VitaLife-Junior:

Es ist der versicherten Person nicht mdglich,

- beide Hande gleichzeitig hinter den Kopf zu bewegen und den Nacken zu beriihren (Nackengriff)
und beide Hande gleichzeitig am Riicken zusammen zu fiihren (Schirzengriff) (15 Punkte) oder

- ist nicht in der Lage beide Arme gleichzeitig seitwarts zu bewegen und abgespreizt auf
Schulterhdhe zu halten, beide Arme gleichzeitig nach vorne zu bewegen und abgespreizt auf
Schulterhdhe zu halten und beide Arme ein- und auswérts zu drehen. (15 Punkte)

Untere Extremitaten

Treppen steigen (15 Punkte)

Die versicherte Person kann eine Treppe mit 12 Stufen nicht hinauf oder hinabgehen, ohne eine

Pause von mindestens einer Minute zu machen oder sich am Treppengelédnder festzuhalten. Die
Treppenstufenhdhe soll 18 cm nicht unterschreiten.
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Nicht gehen kdonnen (30 Punkte)

Die versicherte Person ist nicht mehr in der Lage, eine Entfernung von 200 m Uber einen ebenen
Boden gehend zurlickzulegen, ohne anzuhalten, ohne sich abzustiitzen und/oder ohne sich setzen zu
mussen. Verordnete Hilfsmittel missen benutzt werden.

Stehen (30 Punkte)

Die versicherte Person kann keine 10 Minuten lang stehen, ohne sich abzustitzen oder sich
hinzuknien oder zu setzen. Verordnete Hilfsmittel miissen benutzt werden.

Knien und Biicken (30 Punkte)

Die versicherte Person ist nicht mehr fahig sich niederzuknien oder so weit zu blicken, um einen
leichten Gegenstand vom Boden aufzuheben und sich dann wieder aufzurichten.

Wirbelsaule und Becken
Sitzen (20 Punkte) und Erheben (20 Punkte)

Definition ,,Sitzen*:

Die versicherte Person ist nicht mehr in der Lage, 30 Minuten auf einem Stuhl ohne Armlehnen
(altersangepasste Sitzhdhe bei Kindern) aufrecht zu sitzen (dabei beriihren die FliRe beim Sitzen den
Boden), ohne die Rickenlehne mit dem Kérper zu berlhren.

Definition ,,sich erheben®:
Die versicherte Person ist nicht mehr in der Lage, ohne Gebrauch der Hande oder Arme von einem
Stuhl aufzustehen (dabei bertihren die FlRe beim Sitzen den Boden).

,Ohne Gebrauch der Hande und Arme* bedeutet: Ohne die Armlehnen des Stuhls zu gebrauchen und
ohne die Hilfe anderer Personen, Hilfsmittel oder anderer Gegenstande.

Beugen (30 Punkte)

Die versicherte Person ist nicht mehr in der Lage,

- einen Gegenstand von 2 kg Gewicht aus einer Hohe von 40 cm aufzunehmen und auf einen 1 m
hohen Tisch abzusetzen.

- einen Gegenstand von 1 kg Gewicht aus einer Hohe von 40 cm aufzunehmen und auf einen 1 m
hohen Tisch abzusetzen (gilt fiir 4-6 jéhrige Kinder).

Mobilitat

Auto fahren (30 Punkte)

Aus medizinischen Griinden ist der versicherten Person die Fahrberechtigung entzogen worden. Der
Verlust durch Vergehen ist ausgeschlossen. Bei der Fahrberechtigung handelt es sich um einen
Fihrerschein der Klasse ,B“ — Stand 2005 — (Alt: Flihrerscheinklasse llI).
Berufskraftfahrtberechtigungen fallen nicht unter diese Regelung.

Art und Hoéhe der Leistung:

Die Rente wird ab Beginn des Monats, in dem die Leistungsvoraussetzung erstmals arztlich
festgestellt worden ist — jedoch nicht langer als 6 Monate riickwirkend - monatlich im Voraus gezahlt.
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Die Rente zahlen wir in H6he der vereinbarten Versicherungssumme letztmalig am Ersten des
Monats,

- in dem das vereinbarte Leistungsendalter erreicht wird oder

- indem die versicherte Person stirbt, mindestens aber fiir 12 Monate oder

- in dem eine Neubemessung ergeben hat, dass die Leistungsvoraussetzungen nicht mehr
vorliegen.

Zum Zeitpunkt des rechtmafigen Anspruchs (Beginn der Rentenzahlung) auf eine Leistung, endet
gleichzeitig die Pflicht zur Beitragszahlung, eine gegebenenfalls vereinbarte Summendynamik wird
ausgesetzt.

Nach Zahlung der ersten Monatsrente haben wir innerhalb von 3 Jahren (VitaLife) bzw. 5 Jahren
(VitaLife-Junior) jahrlich das Recht, eine Neubemessung der gesundheitlichen Beeintrachtigung
vornehmen zu lassen (Reaktivierung).

Die Rentenzahlung wird zum Ende des Monats eingestellt, in dem die Neubemessung ergibt, dass
die Voraussetzungen flr den eingetretenen Leistungsfall nicht mehr bestehen. Wenn der
Versicherungsvertrag nicht von uns nach Ziffer 10.2 gekindigt wurde, haben Sie innerhalb von 3
Monaten nach Beendigung der Rentenzahlung das Recht, den Versicherungsschutz in H6he der
zuletzt versicherten Rente ohne erneute Gesundheitsprifung riickwirkend zum Ende der
Rentenzahlung zu aktivieren. Wurde eine erhéhte Rente aufgrund einer vereinbarten garantierten
Rentensteigerung bezogen, so bleibt diese Erhéhung bei der Aktivierung des Versicherungsschutzes
unbertcksichtigt.

Gleichzeitig tritt die Pflicht zur Beitragszahlung zu den dem Vertrag zugrunde liegenden
Tarifbeitragen wieder in Kraft, eine gegebenenfalls vereinbarte Summendynamik wird fortgefihrt.

Ist die Rentenzahlung langer als 3 Jahre (VitaLife) bzw. 5 Jahre (VitaLife-Junior) erfolgt, so wird sie

auch dann fur die vereinbarte Leistungsdauer weiter gezahlt, wenn die Leistungsvoraussetzungen
nach dieser Frist nicht mehr vorliegen.

Rente bei Pflegebediirftigkeit

Voraussetzung fiir die Leistung:

Die versicherte Person erhalt auf Grund eines Unfalls oder wegen einer wahrend der Vertragslaufzeit
erstmals aufgetretenen oder diagnostizierten Krankheit eine Einstufung in die Pflegestufe I, Il oder Il
nach dem Sozialgesetzbuch (SGB) — Elftes Buch (XI).

Fir die Leistungsabwicklung sind ausschliellich diese Bewertungsmalstdbe mafllgebend.

Art und Hohe der Leistung:

Die Rente wird rlickwirkend ab Beginn des Monats, in dem die Pflegestufe I, Il oder Il zuerkannt
wurde — jedoch nicht I&nger als 6 Monate rlickwirkend - monatlich im Voraus gezahlt.

Die Rente zahlen wir in H6he der vereinbarten Versicherungssumme letztmalig am Ersten des
Monats,

- in dem das vereinbarte Leistungsendalter erreicht wird oder

- in dem die versicherte Person stirbt, mindestens aber fir 12 Monate oder

- in dem eine Neubemessung ergeben hat, dass die Leistungsvoraussetzungen nicht mehr
vorliegen.

Zum Zeitpunkt des rechtmafRigen Anspruchs (Beginn der Rentenzahlung) auf eine Leistung, endet

gleichzeitig die Pflicht zur Beitragszahlung, eine gegebenenfalls vereinbarte Summendynamik wird
ausgesetzt.
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Nach Zahlung der ersten Monatsrente haben wir innerhalb von 3 Jahren (VitaLife) bzw. 5 Jahren
(VitaLife-dunior) jahrlich das Recht, eine Neubemessung der Pflegebedurftigkeit vornehmen zu lassen
(Reaktivierung).

Die Rentenzahlung wird zum Ende des Monats eingestellt, in dem die Neubemessung ergibt, dass
die Voraussetzungen fir den eingetretenen Leistungsfall nicht mehr bestehen. Wenn der
Versicherungsvertrag nicht von uns nach Ziffer 10.2 gekindigt wurde, haben Sie innerhalb von 3
Monaten nach Beendigung der Rentenzahlung das Recht, den Versicherungsschutz in Héhe der
zuletzt versicherten Rente ohne erneute Gesundheitsprifung riickwirkend zum Ende der
Rentenzahlung zu aktivieren. Wurde eine erhéhte Rente aufgrund einer vereinbarten garantierten
Rentensteigerung bezogen, so bleibt diese Erhéhung bei der Aktivierung des Versicherungsschutzes
unberlcksichtigt.

Gleichzeitig tritt die Pflicht zur Beitragszahlung zu den dem Vertrag zugrunde liegenden
Tarifbeitragen wieder in Kraft, eine gegebenenfalls vereinbarte Summendynamik wird fortgefiihrt.

Der Versicherungsnehmer ist verpflichtet, den Fortfall der Pflegestufe innerhalb eines Monats zu
melden. Ist die Rentenzahlung langer als 3 Jahre (VitaLife) bzw. 5 Jahre (VitaLife-Junior) erfolgt, so
wird sie auch dann flr die vereinbarte Leistungsdauer weiter gezahlt, wenn die
Leistungsvoraussetzungen nach dieser Frist nicht mehr vorliegen.

Kapitalsoforthilfe

Eine Kapitalsoforthilfe wird bei den folgenden schweren Operationen und Erkrankungen gezahlt.
VitaLife: Voraussetzung fiir die Leistung, Art und Hohe der Leistung

Operation der Herzklappen

Bei einer Operation der Herzklappen zahlen wir eine Kapitalsoforthilfe in Hohe von 12 Monatsrenten.
Eine Operation der Herzklappen im Sinne der Bedingungen ist eine Operation am offenen Herzen mit
Offnung des Brustraumes zur operativen Korrektur oder zum Ersatz von einer oder mehreren
Herzklappen.

Das versicherte Ereignis tritt mit erfolgter Operation ein.

Entnahme einer Niere

Bei Entnahme einer Niere zahlen wir eine Kapitalsoforthilfe in Hohe von 12 Monatsrenten.

Eine Entnahme der Niere im Sinne der Bedingungen ist eine durchgefiihrte Operation, bei der eine
Niere aus dem Korper der versicherten Person aufgrund eines unheilbaren terminalen

Nierenversagens entfernt wird.

Das versicherte Ereignis tritt mit erfolgter Operation ein. Bei einer Nierentransplantation wird die
Leistung nach Ziffer 2.6.1.3 erbracht.

Organtransplantation (Leber, Niere, Herz, Knochenmark, Bauchspeicheldriise, Lunge)

Bei einer Organtransplantation zahlen wir eine Kapitalsoforthilfe in Hohe von 12 Monatsrenten.

Eine Organtransplantation im Sinne der Bedingungen ist eine durchgefiihrte Transplantation von Herz
(nur komplette Transplantation), Lunge, Leber, Bauchspeicheldriise (ausgeschlossen ist die

Transplantation der Insulin produzierenden Langerhans' Inseln allein), Niere oder Knochenmark von
einem Spender auf einen Empfanger, welcher die versicherte Person ist.
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Das versicherte Ereignis tritt mit erfolgter Operation ein bzw. tritt vor einer Operation ein, wenn die
versicherte Person die Aufnahme in eine offiziell anerkannte Transplantations-Warteliste innerhalb
Europas, der USA und Kanada durch ein Transplantationszentrum nachweisen kann und alle der
folgenden Bedingungen erfullt sind:

- Die versicherte Person befindet sich seit mindestens einem Jahr auf der Transplantations-
Warteliste, und das Transplantationszentrum bestatigt nach diesem Zeitraum, dass die
Voraussetzungen flr einen Verbleib der versicherten Person auf der Transplantations-Warteliste
gegeben sind, oder die versicherte Person musste die Transplantations-Warteliste wegen
Verschlechterung des Gesundheitszustands verlassen.

- Es liegt eine Bestatigung durch einen Facharzt vor, dass die Transplantation die bestmdgliche
Behandlungsweise fiir die versicherte Person ist und dass die Erkrankung der versicherten
Person lebensbedrohlich ist.

VitaLife und VitaLife-Junior: Voraussetzung fiir die Leistung, Art und Hohe der Leistung
Gutartiger (benigner) Gehirntumor
Bei einem benignen Gehirntumor zahlen wir eine Kapitalsoforthilfe in Héhe von 12 Monatsrenten.

Ein benigner Gehirntumor im Sinne der Bedingungen ist ein lebensbedrohlicher, nicht bésartiger
Tumor des Gehirns.

Das versicherte Ereignis tritt ein, wenn klinische Zeichen des Hirndruckes als Folge des Tumors wie
z.B. am Sehnerven das Papillenoedem, Hirnleistungsstdrung, epileptische Anfélle oder
Beeintrachtigungen der Bewegung (motorische) oder der Empfindung (sensorische) nachweisbar sind
sowie mindestens eine der folgenden Bedingungen erfillt ist und uns nachgewiesen wird:

- Der Tumor wurde durch eine Operation teilweise oder vollstandig entfernt.
- Die Behandlung des Tumors durch eine Chemo- oder Strahlentherapie wurde begonnen.
- Esist nur noch eine palliative Behandlung méglich.

Cysten, Verkalkungen, Granulome, Abszesse, Fehlbildungen in den oder der Arterien oder Venen
des Gehirns sowie Tumore der Gehirnanhangsdrise und der Zirbeldrise fallen nicht unter den
Versicherungsschutz.

Bakterielle Meningitis (Hirnhautentziindung) oder Enzephalitis (Hirngewebeentziindung)
Bei einer bakteriellen Meningitis zahlen wir eine Kapitalsoforthilfe in Héhe von 12 Monatsrenten.

Eine Bakterielle Meningitis im Sinne der Bedingungen ist eine Entziindung der Hirn- oder
Rickenmarkshaute, die durch eine Infektion mit Bakterien verursacht wird.

Unsere Leistungspflicht besteht nur, wenn alle der folgenden Bedingungen erflllt sind und uns
nachgewiesen werden:

- Die versicherte Person ist nicht HIV-infiziert.

- Die Erkrankung muss zu neurologisch nachweisbaren dauerhaften, d.h. voraussichtlich Gber
einen Zeitraum von drei Jahren andauernden oder Uber einen Zeitraum von mindestens drei
Monaten unveranderten Verlusten neurologischer Funktionen gefiihrt haben, die erhebliche
dauerhafte Beeintrachtigungen motorischer, sensorischer oder kognitiver Fahigkeiten, wie z.B.

- geistige Retardierung,

- schwere Sprachstérungen oder

- schwere Lahmungserscheinungen, die bei einer Muskelfunktionsprifung nach der
Muskelkraft-Skalierung von Luc Noreau (1998) zu einem Wert zwischen 0 und 2 fiihren
(siehe hierzu Ziffer 2.2.1.1.2),

zur Folge haben.
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- Diese neurologischen Funktionsausfalle sind zuséatzlich in Zerstérungen oder Substanzverlusten
des zentralen Nervensystems mit medizinischen apparativen Untersuchungen wie bildgebenden
Roéntgenverfahren, Messungen der Nervenfunktion, technisch vergleichbaren Verfahren oder
kunftigen technischen Verfahren der Darstellung des Zentralen Nervensystems oder seiner
Funktion nachzuweisen.

Bei einer Enzephalitis zahlen wir eine Kapitalsoforthilfe in Hohe von 12 Monatsrenten.

Eine Enzephalitis im Sinne der Bedingungen ist eine Entziindung des Gehirns, einer Hirnhalfte, des
Hirnstamms oder des Kleinhirns, die gewdhnlich durch Viren oder Bakterien verursacht ist.

Unsere Leistungspflicht besteht nur, wenn alle der folgenden Bedingungen erfillt sind und uns
nachgewiesen werden:

- Die versicherte Person ist nicht HIV-infiziert.
- Die Entziindung muss wesentliche Komplikationen zur Folge haben.
- Die wesentlichen Komplikationen missen von mindestens dreimonatiger Dauer sein.

- Die Erkrankung muss zu neurologisch nachweisbaren dauerhaften, d.h. voraussichtlich tGber
einen Zeitraum von drei Jahren andauernden oder Uber einen Zeitraum von mindestens drei
Monaten unverénderten Verlust neurologischer Funktionen gefiihrt haben, die erhebliche
dauerhafte Beeintrachtigungen motorischer, sensorischer oder kognitiver Fahigkeiten, wie z.B.

- geistige Retardierung,

- schwere Sprachstérungen oder

- schwere Lahmungserscheinungen, die bei einer Muskelfunktionspriifung nach der
Muskelkraft-Skalierung von Luc Noreau (1998) zu einem Wert zwischen 0 und 2 flihren
(siehe hierzu Ziffer 2.2.1.1.2),

zur Folge haben.

- Diese neurologischen Funktionsausfalle sind zuséatzlich in Zerstérungen oder Substanzverlusten
des zentralen Nervensystems mit medizinischen apparativen Untersuchungen wie bildgebenden
Rontgenverfahren, Messungen der Nervenfunktion, technisch vergleichbaren Verfahren oder
kiinftigen technischen Verfahren der Darstellung des Zentralen Nervensystems oder seiner
Funktion nachzuweisen.

Eine mehrfache Kapitalsoforthilfe aufgrund des Eintritts beider Ereignisse ist ausgeschlossen.

VitaLife-Junior: Voraussetzung fiir die Leistung, Art und Héhe der Leistung
Schwere Operationen

Bei einer versicherten schweren Operation zahlen wir eine Kapitalsoforthilfe in Hohe von 12
Monatsrenten.

Eine versicherte schwere Operation liegt vor, wenn es sich um einen der folgenden Eingriffe handelt:

- Eingriff am Herzen unter Eréffnung des Brustkorbes

- Eingriff an den Lungen mit Eréffnung des Brustkorbes
- Einsatz einer Herz-Lungen Maschine

- Lebereingriff mit Eréffnung der Bauchhéhle

- Eingriff an den Nieren

- Eingriff am Gehirn mit Eré6ffnung des Schadels

sowie gleichzeitig
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1. eine Vollnarkose notwendig war und
2. eine Behandlungsdauer von mehr als 7 Tagen im Krankenhaus erfolgte.

Nicht versichert sind Punktionen, Katheterbehandlungen oder endoskopische Behandlungen.

Folgen auf eine die Leistung auslésende schwere Operation innerhalb eines Jahres weitere unter den
Versicherungsschutz fallende schwere Operationen, so wird flir diese weiteren Operationen keine
Leistung erbracht.

Im Falle einer Rente

Wird eine Rente aufgrund von Unfall, Beeintrachtigungen von Organen, Verlust definierter
Grundfahigkeiten oder bei Pflegebediirftigkeit erbracht, so erfolgt zuséatzlich eine einmalige
Kapitalsoforthilfe in Héhe von 12 Monatsrenten.

Dies gilt nicht, wenn die Rente aufgrund einer Krebserkrankung erbracht wird.
Grad der Behinderung (GdB) von mindestens 50 %

Es erfolgt eine einmalige Kapitalsoforthilfe in Hohe von 60 Monatsrenten, wenn wahrend der
Wirksamkeit des Vertrages durch schwere Krankheit oder Unfall eine unfreiwillig eingetretene
Behinderung, die nach den Vorschriften des Schwerbehindertengesetzes (SchwbG) nachweislich
einen Grad der Behinderung (GdB) von mindestens 50 erreicht, eintritt.

Als Zeitpunkt fiir den Eintritt der Invaliditat gilt der Zugang des Antrags auf Feststellung der
Behinderung beim Versorgungsamt.

Einschrankung der Leistungspflicht

Der Versicherungsschutz fiir die Kapitalsoforthilfe tritt zu dem Zeitpunkt aulRer Kraft, zu dem der
versicherten Person bereits ein rechtmafiger Anspruch auf eine monatliche Rente gemaf den Ziffern
2.1, 2.2, 2.4 und 2.5 zusteht. Ausgenommen hiervon sind die Ziffern 2.3 und 2.6.3.2. Mit der
Einstellung der monatlichen Rentenzahlung treten der Versicherungsschutz und die Pflicht zur
Beitragszahlung fiir die Kapitalsoforthilfe wieder in Kraft.

Eine Leistung aus der Kapitalsoforthilfe aufgrund derselben Erkrankung ist nur einmalig mdéglich. Tritt
eine weitere Krankheit auf, die mit einer vorherigen Erkrankung, fiir die bereits eine Leistung aus der
Kapitalsoforthilfe erbracht worden ist, in kausalem Zusammenhang steht, wird keine weitere Leistung
aus der Kapitalsoforthilfe erbracht.

Ergibt sich in VitaLife-dJunior durch eine schwere Erkrankung, fir die bereits eine Leistung aus der
Kapitalsoforthilfe gezahlt wurde, zu einem spateren Zeitpunkt ein Grad der Behinderung von mehr als
50%, wird hierfiir eine Leistung aus der Kapitalsoforthilfe in Hohe von 60 Monatsrenten erbracht. Eine
bereits gezahlte Leistung aus der Kapitalsoforthilfe wird angerechnet.

Welche Auswirkungen haben Krankheiten oder Gebrechen?

Baustein Rente bei Unfall:

Haben Krankheiten oder Gebrechen bei einer durch ein Unfallereignis verursachten
Gesundheitsschadigung oder deren Folgen mitgewirkt, mindert sich

- im Falle einer Invaliditat der Prozentsatz des Invaliditatsgrades,
entsprechend dem Anteil der Krankheit oder des Gebrechens.

Betragt der Mitwirkungsanteil weniger als 25 %, unterbleibt die Minderung.
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In den Bausteinen

- Rente bei Beeintrachtigung von Organen,

- Rente bei Krebserkrankungen,

- Rente bei Verlust definierter Grundfahigkeiten,

- Rente bei Pflegebediirftigkeit,

erfolgt keine Anrechnung von bereits bestehenden Krankheiten oder Gebrechen, auch wenn diese
bei den Beeintrachtigungen mitgewirkt haben.

Wartefristen

Fir die Erbringung einer Leistung besteht eine Wartefrist.

Die Wartefrist betréagt 6 Monate in den Bausteinen

- Rente bei Beeintrachtigung von Organen,

- Rente bei Krebserkrankungen,

- Rente bei Verlust definierter Grundfahigkeiten,

- Kapitalsoforthilfe

Die Wartefrist entfallt, wenn der Leistungsfall durch einen Unfall gemaf Ziffer 2.1.1 ausgeldst wird.
Fir die Bausteine Rente bei Unfall und Rente bei Pflegebedurftigkeit bestehen keine Wartefristen.
Die Wartefristen rechnen vom Versicherungsbeginn an.

Liegt der Zeitpunkt des ersten Auftretens klinisch relevanter Symptome oder der Diagnosestellung
einer Beeintrachtigung innerhalb der angegebenen Wartefrist und |10st diese Beeintrachtigung und die
daraus resultierenden Folgen unmittelbar eine Leistungspflicht im Sinne dieser Bedingungen aus, so
ist diese Beeintrachtigung, auch nach Ablauf der Wartefrist, nicht mitversichert

Fahrt die Beeintrachtigung innerhalb der Wartefrist zu keiner unmittelbaren Leistungspflicht, sondern
tritt diese erst nach Ablauf der Wartefrist ein, so besteht Versicherungsschutz.

In welchen Fallen ist der Versicherungsschutz ausgeschlossen?

In Ergénzung zu den nachfolgenden Ausschlissen sind fir die Rente bei Unfall die unter Ziffer 2.1.5
aufgefiihrten Ausschliisse zu beachten.

Kein Versicherungsschutz besteht fiir folgende Unfélle und/oder Beeintrachtigungen:

Unfélle und daraus resultierende Beeintrachtigungen der versicherten Person durch Geistes- oder
Bewusstseinsstérungen sowie durch Schlaganfalle, epileptische Anfalle oder andere Krampfanfalle,
die den ganzen Korper der versicherten Person ergreifen.

Versicherungsschutz besteht fir Unfalle und daraus resultierende Beeintrachtigungen, wenn der
Blutalkoholgehalt

- bei Lenkern von motorisierten Fahrzeugen 0,8 Promille,
- bei allen anderen Unfallen 1,3 Promille

nicht Uberschreitet.

Versicherungsschutz besteht fir Unfalle und daraus resultierende Beeintrachtigungen im Zustand der
Ubermiidung und das Einschlafen nach Ubermiidung, sofern diese nicht durch Alkoholeinfluss, die
Einnahme von Schlafmitteln und sonstigen Medikamenten sowie durch krankhafte Stérungen
ausgel6st wurden.
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Unfélle und daraus resultierende Beeintrachtigungen, die der versicherten Person dadurch zustof3en,
dass sie vorsatzlich eine Straftat ausfuhrt oder versucht.

Beeintrachtigungen aufgrund der Einnahme von Drogen.

Unfélle und Beeintrachtigungen, die unmittelbar oder mittelbar durch Kriegs- oder
Burgerkriegsereignisse verursacht sind.

Unfélle und Beeintrachtigungen, die der versicherten Person zustoRen, wahrend sie Dienst in einer
militérischen oder dhnlichen Formation leistet, die an einem Krieg oder kriegsmalRigen Einsatz
beteiligt ist.

Versicherungsschutz besteht flr Unfalle und daraus resultierende Beeintrachtigungen bei
gewalttatigen Auseinandersetzungen und inneren Unruhen, sofern die versicherte Person nicht
aufseiten der Unruhestifter teilgenommen hat.

Versicherungsschutz besteht, wenn die versicherte Person auf Reisen im Ausland Uiberraschend von
Kriegs- oder Blrgerkriegsereignissen betroffen wird.

Dieser Versicherungsschutz erlischt am Ende des 14. Tages nach Beginn eines Krieges oder
Bulrgerkrieges auf dem Gebiet des Staates, in dem sich die versicherte Person aufhalt.

Die Erweiterung gilt nicht bei Reisen in oder durch Staaten, auf deren Gebiet bereits Krieg oder
Birgerkrieg herrscht. Sie gilt auch nicht fiir die aktive Teilnahme am Krieg oder Blirgerkrieg sowie fir
Unfélle durch ABC-Waffen.

Unfélle und daraus resultierende Beeintrachtigungen der versicherten Person

- als Luftfahrzeugfihrer (auch Luftsportgeratefihrer), soweit sie nach deutschem Recht dafir
eine Erlaubnis bendtigt, sowie als sonstiges Besatzungsmitglied eines Luftfahrzeuges;

- bei einer mit Hilfe eines Luftfahrzeuges auszuiibenden beruflichen Tatigkeit;

- bei der Benutzung von Raumfahrzeugen.

Versicherungsschutz besteht, wenn diese Unfalle und Beeintrachtigungen gegen einen
Risikozuschlag ausdricklich in den Versicherungsschutz eingeschlossen wurden.

Unfalle und daraus resultierende Beeintrachtigungen, die der versicherten Person dadurch zustol3en,
dass sie sich als Fahrer, Beifahrer oder Insasse eines Motorfahrzeuges an Fahrveranstaltungen
einschlieBlich der dazugehérigen Ubungsfahrten beteiligt, bei denen es auch auf die Erzielung von
Hochstgeschwindigkeiten ankommt.

Unfalle und Beeintrachtigungen, die unmittelbar oder mittelbar durch Kernenergie verursacht sind. Ein

moglicher berufsbedingter Leistungsanspruch flir Krebserkrankungen durch Kernenergie bleibt

hiervon unberlhrt.

Sportunfalle der versicherten Person sind ausgeschlossen, wenn diese

- als Berufssportler;

- bei der Auslbung von Sport in der Weise, dass die versicherte Person liberwiegend damit den
Lebensunterhalt verdient (einschlieBlich Sportférderung und entsprechende Téatigkeit innerhalb
von Polizei, Bundeswehr oder ahnlichem)

verursacht werden.
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Ausgeschlossen sind auBerdem folgende Beeintrachtigungen:
Gesundheitsschaden durch Strahlen.

Ein moglicher berufsbedingter Leistungsanspruch flir Krebserkrankungen durch Kernenergie bleibt
hiervon unberihrt.

Versicherungsschutz besteht, wenn diese Unfélle und Beeintrachtigungen in Abhangigkeit vom
ausgeubten Beruf ausdricklich in den Versicherungsschutz eingeschlossen wurden.

Beeintrachtigungen durch absichtliche Herbeiflihrung von Krankheiten oder Krafteverfall, bewusste
Selbstverletzung oder versuchte Selbsttétung der versicherten Person. Wenn jedoch nachgewiesen
wird, dass diese Handlungen in einem die freie Willensbestimmung(-bildung) ausschlieRenden
Zustand krankhafter Stérung der Geistestatigkeit begangen worden sind, wird eine Leistung erbracht.

Beeintrachtigungen anlasslich eines Aufenthaltes in Landern, fir die zum Zeitpunkt der
Beeintrachtigung eine Reisewarnung des deutschen Aufienministeriums (Auswartiges Amt)
bestanden hat.

Was miissen Sie beachten?

- bei VitaLife-Junior
- bei Anderungen der Berufstatigkeit oder Beschiftigung

Umstellung von VitaLife-Junior in VitaLife

Bis zum Ersten des Folgemonats, in dem das versicherte Kind das 18. Lebensjahr vollendet, besteht
Versicherungsschutz in Hohe der vereinbarten Versicherungssumme in VitaLife-Junior.

Umstellung in VitaLife, wenn in VitaLife-Junior der Baustein Kapitalsoforthilfe versichert ist

Zum Ersten des Folgemonats, in dem das versicherte Kind das 18. Lebensjahr vollendet hat, wird der
Vertrag automatisch - ohne erneute Gesundheitspriifung - mit den bisher versicherten Bausteinen,
der bisherigen Versicherungssumme und der bisherigen Leistungsdauer, in den glltigen Tarif VitaLife
mit Eintrittsalter 18 Jahre und dem Versicherungsendalter 67. Lebensjahr, umgestellt.

Im Rahmen der Umstellung bleibt der bisherige Monatsbeitrag unverandert, wir leisten fir die in den
Ziffern 2.6.1 und 2.6.2 aufgeflhrten schweren Operationen und Krankheiten. Die in Ziffer 2.6.3
aufgefihrten Leistungen haben nur Glltigkeit fur VitaLife-Junior und entfallen zum Zeitpunkt der
Umstellung in VitaLife.

Umstellung in VitaLife, wenn in VitaLife-Junior der Baustein Kapitalsoforthilfe nicht versichert
ist

Zum Ersten des Folgemonats, in dem das versicherte Kind das 18. Lebensjahr vollendet hat, wird der
Vertrag automatisch - ohne erneute Gesundheitspriifung - mit den bisher versicherten Bausteinen,
der bisherigen Versicherungssumme und der bisherigen Leistungsdauer, in den gultigen Tarif VitaLife
mit Eintrittsalter 18 Jahre und dem Versicherungsendalter 67. Lebensjahr, umgestellt. Der Baustein
,Kapitalsoforthilfe“ wird neuer Bestandteil des Vertrages.

Sie haben folgendes Wahlrecht:
a) Der Baustein ,Kapitalsoforthilfe* wird neuer Bestandteil des Vertrages, wir leisten fur die in den
Ziffern 2.6.1 und 2.6.2 aufgefihrten schweren Operationen und Krankheiten, der Monatsbeitrag

erhoht sich entsprechend.

b) Der Baustein ,Kapitalsoforthilfe“ wird neuer Bestandteil des Vertrages, wir leisten fiir die in den
Ziffern 2.6.1 und 2.6.2 aufgeflhrten schweren Operationen und Krankheiten.
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Gleichzeitig reduzieren wir die bisher mit Ihnen vereinbarte Versicherungssumme, so dass der
bisherige Monatsbeitrag unverandert bleibt.

Uber Ihr Wahlrecht werden wir Sie rechtzeitig informieren. Teilen Sie uns das Ergebnis Ihrer Wahl
nicht spatestens 2 Monate nach dem vorgesehenen Umstellungstermin mit, setzt sich der Vertrag
nach Wahiméglichkeit b) fort.

Tritt nach Umstellung in den Tarif VitaLife und bevor wir eine Mitteilung von Ihnen erhalten haben ein
Leistungsfall ein, so bemessen sich unsere Leistungen nach der im Verhaltnis des neuerdings
erforderlichen zu dem bisherigen Beitrag herabgesetzten Versicherungssumme.

Die bei Vertragsabschluss ausgehandigten Bedingungen liegen dem Vertrag weiterhin zugrunde. Die
in VitaLife-Junior vereinbarten Regelungen zur Summendynamik oder zur garantierten
Rentensteigerung werden ibernommen.

Eventuelle Sondervereinbarungen bleiben in H6he und Umfang weiterhin bestehen.

Anderung der Berufstitigkeit oder Beschiftigung

Eine Anderung der Berufstatigkeit oder Beschéftigung der versicherten Person (militérische
Reservelibungen sowie die Ableistung des Bundesfreiwilligendienstes fallen nicht darunter) teilen Sie

uns bitte unverztglich mit.

Ist die neue Beschaftigung nicht versicherbar (gemaf Berufsgruppenverzeichnis VitaLife - nicht
versicherbare Berufe), endet der Vertrag zum Zeitpunkt der Beendigung des bisherigen Berufes.

Ergeben sich im Rahmen der im Antrag genannten Téatigkeit ausnahmsweise Sondergefahren, so
besteht hierfur Versicherungsschutz, wenn die Sondergefahr vortibergehender bzw. kurzfristiger
Natur - also kein Dauerzustand - ist.

Der Leistungsfall

7

71

7.2

Was ist nach einem Leistungsfall zu beachten?
Ohne |hre Mitwirkung und die der versicherten Person kénnen wir unsere Leistung nicht erbringen.
Im Falle eines Unfalls:

Nach einem Unfall, der voraussichtlich eine Leistungspflicht herbeiflihrt, missen Sie oder die
versicherte Person unverzlglich einen Arzt hinzuziehen, seine Anordnungen befolgen und uns
unterrichten. lhre Unfallmeldung miissen Sie telefonisch dem Kundendienst der Unfall-
Leistungsabteilung machen.

Der von uns Ubersandte Unfallbericht muss von Ihnen und der versicherten Person wahrheitsgemaf
und vollstandig ausgefullt und uns unverzuglich zurtickgesandt werden. Von uns dariber hinaus
geforderte sachdienliche Auskinfte zum Unfallereignis und zur erlittenen Gesundheitsschadigung
mussen in gleicher Weise erteilt werden.

Hat der Unfall den Tod zur Folge, ist uns dies innerhalb von 48 Stunden zu melden, auch wenn uns
der Unfall schon angezeigt war.

Uns ist das Recht zu verschaffen, gegebenenfalls eine Obduktion durch einen von uns beauftragten
Arzt vornehmen zu lassen.

Im Falle von Beeintrachtigungen durch Krankheiten:

Sobald eine Beeintrachtigung im Sinne des jeweilig versicherten Bausteins vorliegen kénnte, missen
Sie oder die versicherte Person unverzuglich einen Arzt hinzuziehen, seine Anordnungen befolgen
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und uns unterrichten. Ihre Meldung mussen Sie telefonisch dem Kundendienst der Unfall-
Leistungsabteilung machen.

Wenn Sie uns eine Beeintrachtigung nicht zeitnah melden oder nicht umgehend einen Arzt
aufsuchen, kann dies Nachteile flr Sie bei unserer Leistungsentscheidung zur Folge haben, da uns
gegeniber der Nachweis des Eintritts und des ununterbrochenen Vorliegens einer versicherten
unheilbaren Beeintrachtigung durch einen Arzt erbracht werden muss.

Uns sind eine Darstellung der Ursache fiir den Eintritt der Beeintrachtigung sowie ausfihrliche
schriftliche Befundberichte der Arzte, die die versicherte Person behandeln bzw. behandelt oder
untersucht haben, insbesondere Uber Ursache, Beginn, Art, Verlauf und voraussichtliche Dauer des
Leidens einzureichen.

Werden Arzte von uns beauftragt, muss sich die versicherte Person auch von diesen untersuchen
lassen. Die notwendigen Kosten einschlief3lich eines dadurch entstandenen nachgewiesenen
Verdienstausfalles tragen wir.

Arzte, Krankenhauser sowie sonstige medizinische Einrichtungen, die die versicherte Person - auch
aus anderen Anlassen — behandeln, behandelt oder untersucht haben, andere Versicherer, Trager
der gesetzlichen oder privaten Kranken- bzw. Pflegeversicherung und Behérden sind zu erméachtigen,
alle erforderlichen Auskuinfte zu erteilen.

Halt sich die versicherte Person im Ausland auf, kbnnen wir verlangen, dass die erforderlichen
arztlichen Untersuchungen in der Bundesrepublik Deutschland durchgefiihrt werden. Die Reisekosten
sind von lhnen zu zahlen.

Alle Uber die Ziffern 7.1 und 7.2 hinaus gehenden Anspruchsmeldungen, missen Sie gesondert
schriftlich an den Kundendienst der Unfall-Leistungsabteilung, Standort Dortmund, vornehmen.

Eine fristgemafe Anspruchserhaltung liegt dann vor, wenn

- der Anspruch bei Unfall innerhalb eines Jahres nach dem Unfall eingetreten und innerhalb von 15
Monaten,

von einem Arzt schriftlich festgestellt und von lhnen bei uns schriftlich geltend gemacht worden ist.

Alle Erklarungen und Mitteilungen uns gegentber die den Leistungsfall betreffen, werden erst dann
wirksam, wenn sie schriftlich erfolgen und unserer Hauptverwaltung, Standort Dortmund, zugegangen
sind.

Welche Folgen hat die Nichtbeachtung von Obliegenheiten?
Wird eine Obliegenheit nach Ziffer 7 vorsatzlich verletzt, verlieren Sie den Versicherungsschutz.

Bei grob fahrlassiger Verletzung einer Obliegenheit sind wir berechtigt, unsere Leistung in einem der
Schwere Ihres Verschuldens entsprechenden Verhaltnis zu kirzen. Beides gilt nur, wenn wir Sie
durch gesonderte Mitteilung in Textform auf diese Rechtsfolgen hingewiesen haben.

Weisen Sie nach, dass Sie die Obliegenheit nicht grob fahrlassig verletzt haben, bleibt der
Versicherungsschutz bestehen.

Der Versicherungsschutz bleibt auch bestehen, wenn Sie nachweisen, dass die Verletzung der
Obliegenheit weder fiir den Eintritt oder die Feststellung des Leistungsfalls noch fir die Feststellung
oder den Umfang der Leistung ursé&chlich war. Das gilt nicht, wenn Sie die Obliegenheit arglistig
verletzt haben.

Diese Bestimmungen gelten unabhangig davon, ob wir ein zustehendes Kundigungsrecht wegen der
Verletzung einer vorvertraglichen Anzeigepflicht ausiben.
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9 Wann sind die Leistungen fallig?
Welche Pflichten bestehen fiir Sie wahrend der Rentenleistung?

9.1 Wir sind verpflichtet, innerhalb von 3 Monaten in Textform zu erklaren, ob und in welchem Umfang wir
einen Anspruch anerkennen.

9.1.1 Im Falle eines Unfalls beginnt die Frist mit dem Eingang folgender Unterlagen:
- Nachweis des Unfallhergangs und der Unfallfolgen,
- Nachweis Uber den Abschluss des Heilverfahrens, soweit er flr die Bemessung der Invaliditat
und der durch uns eingeleiteten Prufung und fachmedizinischen Beurteilung der Invaliditat
notwendig ist.

9.1.2 Bei den anderen Leistungsfallen beginnt die Frist mit Beantragung der Leistung und der Vorlage der
erforderlichen arztlichen Unterlagen.

9.1.2.1 Rente bei Beeintrachtigung von Organen

- Arztliches Gutachten, welches die Beeintrachtigung gemaR Ziffer 2.2 ff dieser Bedingungen
belegt.

9.1.2.2 Rente bei Krebserkrankungen

- Arztliches Gutachten, welches die Beeintrachtigung gemaR Ziffer 2.3 ff dieser Bedingungen
belegt.

9.1.2.3 Rente bei Verlust definierter Grundfahigkeiten

- Arztliches Gutachten, welches den Verlust der Grundfahigkeiten gemaR Ziffer 2.4.1 ff dieser
Bedingungen belegt.

9.1.2.4 Rente bei Pflegebediirftigkeit:

- Arztliches Gutachten, welches die Einstufung der Pflegestufe I, II, oder Il nach dem
Sozialgesetzbuch (SGB) belegt.

9.1.2.5 Kapitalsoforthilfe

- Arztliches Gutachten, welches die schwere Operation oder Erkrankung gemaR Ziffer 2.6.1 ff
dieser Bedingungen belegt.

9.2 Samtliche Unterlagen fur die Leistungspriifung sind in deutscher Sprache einzureichen. Die arztlichen
Gebuhren, die Ihnen zur Begriindung des Leistungsanspruchs entstehen, libernehmen wir bis zur
Hohe einer Monatsrente. Wir sind nicht verpflichtet, sonstige Kosten zu tibernehmen.

9.3 Der Anspruch auf eine Rentenleistung ist gegeben, sobald die Voraussetzungen fiir mindestens einen
Baustein vorliegen. Fur die Hohe der Rente ist es unerheblich, welcher Baustein oder wie viele
Bausteine zutreffen.

Erkennen wir den Anspruch an, zahlen wir innerhalb von 2 Wochen die Rente

- bei Unfall gemaR Ziffer 2.1.4,

- bei Beeintrachtigung von Organen gemaf Ziffer 2.2.8,

- bei Krebserkrankungen gemaf Ziffer 2.3.3,

- bei Verlust definierter Grundfahigkeiten geman Ziffer 2.4.2,
- bei Pflegebediirftigkeit geman Ziffer 2.5.2,

der SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012.

Die Rentenleistung wird auch bei Vorliegen mehrerer Voraussetzungen nur einmal erbracht.
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Der Anspruch auf die Kapitalsoforthilfe ist gegeben, sobald die Voraussetzungen flir eine der unter
Ziffer 2.6 aufgeflihrten schweren Operationen und Erkrankungen vorliegen.

Erkennen wir den Anspruch an, zahlen wir flr die schwere Operation oder Erkrankung innerhalb von
2 Wochen die Kapitalsoforthilfe, in der unter den Ziffern 2.6 ff genannten Héhe.

Wir sind zur Priifung der Voraussetzungen fiir den Rentenbezug berechtigt, Lebensbescheinigungen
anzufordern. Wenn uns diese Bescheinigungen nicht unverziglich Gbersandt werden, ruht die
Rentenzahlung ab der nachsten Falligkeit.

Wahrend der Dauer unserer Leistungspflicht sind wir auf unsere Kosten berechtigt, das Fortbestehen
der jeweiligen Beeintrachtigung und lhren Umfang zu prifen. Dies gilt nur wahrend der Reaktivierung
innerhalb von 3 Jahren (VitaLife) sowie innerhalb von 5 Jahren (Vita-Life-Junior) ab Zahlung der
ersten Monatsrente. Dazu kdnnen wir jederzeit sachdienliche Auskiinfte und einmal jahrlich
umfassende Untersuchungen der versicherten Person durch von uns beauftragte Arzte verlangen.

Eine Minderung oder einen Fortfall der jeweiligen Beeintrachtigung sowie den Tod der versicherten
Person mussen Sie uns unverzuglich mitteilen.

Wenn die vorgenannten Pflichten von |hnen oder der versicherten Person vorséatzlich nicht erfillt
werden, kdnnen wir die Rentenleistung zur nachsten Falligkeit einstellen.

Wir Uberweisen die monatliche Rente auf das vom Empfangsberechtigten benannte Bankkonto.
Wenn wir auf ein Bankkonto au3erhalb der Bundesrepublik Deutschland liberweisen sollen, tragt der
Empfanger die damit verbundenen Kosten sowie die damit verbundene Gefahr.

Bei Ablehnung eines Leistungsfalls kann auf Grund der gleichen Krankheit frihestens nach einer
Wartezeit von 12 Monaten erneut ein Leistungsantrag gestellt werden.

Der Versicherte kann auf eigene Kosten auch in kiirzeren Abstadnden medizinische Unterlagen
einreichen. Wird dann auf Grund der eingereichten Unterlagen die Leistungspflicht festgestellt, so
Ubernehmen wir einmalig die entstandenen Kosten flr die medizinischen Unterlagen bis zur H6he
einer Monatsrente.

| Die Versicherungsdauer
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Wann beginnt und wann endet der Vertrag?
Beginn des Versicherungsschutzes

Der Versicherungsschutz beginnt zu dem im Versicherungsschein angegebenen Zeitpunkt, wenn Sie
den ersten Beitrag unverzuglich nach Falligkeit im Sinne von Ziffer 11.2 zahlen.

Dauer und Ende des Vertrages
Der Vertrag ist flir die im Versicherungsschein angegebene Zeit (Vertragsablauf) abgeschlossen.

Der Vertrag endet automatisch — ohne dass es einer Kiindigung bedarf — zum Ersten des
Folgemonats, in dem die versicherte Person das mit uns vereinbarte Versicherungsendalter erreicht
hat. Wird zum Zeitpunkt der Vertragsbeendigung eine Rente gezahlt, so hat die Vertragsbeendigung
keinen Einfluss auf die mit Ihnen vereinbarte Leistungsdauer der Rentenzahlung.

Erfolgt eine Rentenzahlung (ber die Reaktivierung hinaus, das heil3t, bei VitaLife langer als 3 Jahre
bzw. bei VitaLife-Junior langer als 5 Jahre, endet der Vertrag automatisch zum Ersten des
Folgemonats, in dem die 3 Jahre bzw. 5 Jahre vollendet sind.
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Der Vertrag kann auch vorzeitig durch schriftliche Kiindigung von Ihnen oder uns zum Ablauf des
1. Jahres oder jedes darauf folgenden Jahres beendet werden. Die Kiindigung muss lhnen oder uns
spatestens 3 Monate vor dem Ablauf des jeweiligen Versicherungsjahres zugegangen sein.

Leistungsfille nach Wirksamkeit der Kiindigung, wenn wir lhren Vertrag gekiindigt haben

Haben wir Ihren Vertrag gemaR Ziffer 10.2, Absatz 4, zum Ablauf des Versicherungsjahres gekindigt
und wurde wahrend der Vertragslaufzeit eine Krankheit diagnostiziert, die aufgrund der Intensitat oder
Schwere zu diesem Zeitpunkt noch nicht zu einer Leistungspflicht flhrt, leisten wir gleichwohl, wenn
die Krankheit sich so weiterentwickelt, dass innerhalb von 12 Monaten nach der ersten Diagnose der
Erkrankung die Leistungspflicht entsteht, auch wenn |hr Vertrag zu diesem Zeitpunkt bereits beendet
ist. Der Anspruch muss innerhalb von weiteren 3 Monaten nach Feststellung der zur Leistungspflicht
fihrenden Diagnose von Ihnen bei uns geltend gemacht werden.

Wir leisten ferner fir versicherte Unfélle innerhalb der Vertragslaufzeit, wenn Sie die
Leistungsanspriiche innerhalb von 15 Monaten nach Unfalleintritt geltend machen.

| Der Versicherungsbeitrag
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Was miissen Sie bei der Beitragszahlung beachten?
Was geschieht, wenn Sie einen Beitrag nicht rechtzeitig bezahlen?

Beitrag und Versicherungssteuer

Der in Rechnung gestellte Beitrag enthalt die Versicherungssteuer, die Sie in der jeweils vom Gesetz
bestimmten Hohe zu entrichten haben.

Zahlung und Folgen verspateter Zahlung des Erstbeitrags

Félligkeit und Rechtzeitigkeit der Zahlung

Der Erstbeitrag ist unverziiglich nach Zugang des Versicherungsscheines zu zahlen, jedoch nicht vor
dem mit lhnen vereinbarten, im Versicherungsschein angegebenen Beginn des
Versicherungsschutzes.

Spaterer Beginn des Versicherungsschutzes

Zahlen Sie den Erstbeitrag nicht rechtzeitig, sondern zu einem spateren Zeitpunkt, beginnt der
Versicherungsschutz erst ab diesem Zeitpunkt. Das gilt nicht, wenn Sie nachweisen, dass Sie die
Nichtzahlung nicht zu vertreten haben.

Riicktritt

Zahlen Sie den Erstbeitrag nicht rechtzeitig, kénnen wir vom Vertrag zurlicktreten, solange der
Beitrag nicht gezahlt ist.

Wir kénnen nicht zurlicktreten, wenn Sie nachweisen, dass Sie die Nichtzahlung nicht zu vertreten
haben.

Zahlung und Folgen verspiteter Zahlung der Folgebeitrdge
Félligkeit und Rechtzeitigkeit der Zahlung

Die Folgebeitrage werden zu dem jeweils vereinbarten Zeitpunkt fallig.
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Verzug

Wird ein Folgebeitrag nicht rechtzeitig gezahlt, geraten Sie ohne Mahnung in Verzug, es sei denn,
dass Sie die verspatete Zahlung nicht zu vertreten haben.

Wir werden Sie auf lhre Kosten in Textform zur Zahlung auffordern und lhnen eine Zahlungsfrist von
mindestens 2 Wochen setzen. Diese Fristsetzung ist nur wirksam, wenn wir darin die rlicksténdigen
Betrage des Beitrags sowie die Zinsen und Kosten im Einzelnen beziffern und die Rechtsfolgen
angeben, die nach den Ziffern 11.3.3 und 11.3.4 mit dem Fristablauf verbunden sind.

Wir sind berechtigt, Ersatz des uns durch den Verzug entstandenen Schadens zu verlangen.
Kein Versicherungsschutz

Sind Sie nach Ablauf dieser Zahlungsfrist noch mit der Zahlung in Verzug, besteht ab diesem
Zeitpunkt bis zur Zahlung kein Versicherungsschutz, wenn Sie mit der Zahlungsaufforderung nach
Ziffer 11.3.2 Satz 2 darauf hingewiesen wurden.

Dies gilt auch flr Leistungserweiterungen, die ohne Mehrbeitrag mitversichert sind.
Kiindigung

Sind Sie nach Ablauf dieser Zahlungsfrist noch mit der Zahlung in Verzug, kdnnen wir den Vertrag
ohne Einhaltung einer Frist kiindigen, wenn wir Sie mit der Zahlungsaufforderung nach Ziffer 11.3.2
Satz 2 darauf hingewiesen haben.

Haben wir geklndigt, und zahlen Sie danach innerhalb eines Monats den angemahnten Betrag,
besteht der Vertrag fort. Fiir Versicherungsfalle, die zwischen dem Zugang der Kiindigung und der
Zahlung eingetreten sind, besteht jedoch kein Versicherungsschutz.

Rechtzeitigkeit der Zahlung bei Lastschrifterméchtigung

Ist die Einziehung eines Beitrags von einem Konto vereinbart, gilt die Zahlung als rechtzeitig, wenn
der Beitrag zu dem im Versicherungsschein angegebenen Falligkeitstag eingezogen werden kann
und Sie einer berechtigten Einziehung nicht widersprechen.

Konnte der fallige Beitrag ohne Ihr Verschulden von uns nicht eingezogen werden, ist die Zahlung
auch dann noch rechtzeitig, wenn sie unverzuglich nach unserer in Textform abgegebenen
Zahlungsaufforderung erfolgt.

Kann der féllige Beitrag nicht eingezogen werden, weil Sie die Einzugserméachtigung widerrufen
haben, oder haben Sie aus anderen Grunden zu vertreten, dass der Beitrag wiederholt nicht
eingezogen werden kann, sind wir berechtigt, kiinftig Zahlung auf3erhalb des Lastschriftverfahrens zu
verlangen. Sie sind zur Ubermittlung der Beitrige erst verpflichtet, wenn Sie von uns hierzu in
Textform aufgefordert worden sind.

Beitrag bei vorzeitiger Vertragsbeendigung

Bei vorzeitiger Beendigung des Vertrags haben wir, soweit nicht etwas anderes bestimmt ist, nur
Anspruch auf den Teil des Beitrags, der dem Zeitraum entspricht, in dem Versicherungsschutz
bestanden hat.

Beitragsbefreiung bei der Versicherung von Kindern

Wenn Sie als Versicherungsnehmer wahrend der Versicherungsdauer sterben und

- Sie bei Versicherungsbeginn das 58. Lebensjahr noch nicht vollendet hatten,

- die Versicherung nicht geklndigt war und
- lhr Tod nicht durch Kriegs- oder Blrgerkriegsereignisse verursacht wurde,
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Die Versicherung in VitaLife-Junior wird mit der zu diesem Zeitpunkt geltenden Versicherungssumme
bis zum Ersten des Folgemonats beitragsfrei weitergefiihrt, in dem das versicherte Kind das 18.
Lebensjahr vollendet.

gilt Folgendes:

Der gesetzliche Vertreter des Kindes wird neuer Versicherungsnehmer, wenn nichts anderes
vereinbart ist.

Beitragsanpassung
Priifung der Beitrage

Wir sind berechtigt, mindestens einmal im Kalenderjahr bei bestehenden Vertragen zu priifen, ob die
Beitrage beibehalten werden kénnen oder eine Anpassung (Erhéhung oder Absenkung)
vorgenommen werden muss. Zweck der Prifung ist es, eine sachgemalfe Berechnung der Beitrage
und eine dauerhafte Erflillbarkeit unserer Verpflichtungen aus den Versicherungsvertragen
sicherzustellen.

Regeln der Priifung

Bei der Priifung der Beitrage gelten folgende Regeln:

a) Wir wenden die anerkannten Grundsatze der Versicherungsmathematik und
Versicherungstechnik an.

b) Wir sind berechtigt, Veranderungen in den Rechnungsgrundlagen vorzunehmen, wenn sich diese
nicht nur vortibergehend und nicht voraussehbar gegenliber den seit der letzten Festsetzung der
Beitrage kalkulierten Rechnungsgrundlagen geandert haben.

Der Ansatz fir Gewinn bleibt unverandert.

¢) Wir sind berechtigt, auch statistische Erkenntnisse des Gesamtverbandes der Deutschen
Versicherungswirtschaft e.V. und Ermittlungen eines von uns ggf. beauftragten unabhangigen
Treuhanders zu berticksichtigen.

Beitragserh6hung

Ergibt die Prifung héhere Beitrage als die bisherigen, sind wir berechtigt, sie um die Differenz
anzuheben.

BeitragsermiaBigung

Ergibt die Prifung niedrigere Beitrage als die bisherigen, sind wir verpflichtet, sie um die Differenz
abzusenken.

Vergleich mit Beitrégen fiir neue Vertrage

Sind die ermittelten Beitrage fur bestehende Vertrage héher als die Beitrage fir neu abzuschlieRende
Vertrage und enthalten die Tarife fur bestehende und flr die neu abzuschlieRenden Vertrage die
gleichen Beitragsberechnungsmerkmale und den gleichen Versicherungsumfang, kénnen wir auch flr
die bestehenden Vertrage nur die Beitrage fir neu abzuschlielende Vertrage verlangen.

Kiindigung bei Beitragserh6hung

Erhéhen wir aufgrund unseres Beitragsanpassungsrechts nach Ziffer 11.7.1 den Beitrag, kénnen Sie
den Vertrag innerhalb eines Monats nach Zugang unserer Mitteilung der Beitragserhéhung kiindigen.
Die Kiindigung ist sofort wirksam, frihestens jedoch zu dem Zeitpunkt zu dem die Beitragserhéhung
wirksam geworden ware. Wir teilen lhnen die Beitragserhéhung spatestens einen Monat vor dem
Wirksamwerden mit und weisen Sie auf Ihr Kiindigungsrecht hin.
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Innovationsklausel

Werden die dem Vertrag zugrundeliegenden Allgemeinen Bedingungen oder die Besonderen und
Zusatz-Bedingungen ausschlieBlich zu lhrem Vorteil und ohne Mehrbeitrag gedndert
(Bedingungsverbesserungen), so gelten die neuen Bedingungen mit sofortiger Wirkung auch fur
diesen Vertrag.

Bedingungsanpassung

Wir kénnen einzelne Regelungen dieser Bedingungen mit Wirkung fir bestehende Vertrage ergénzen
oder ersetzen, wenn sie durch

- Gesetzesanderungen, die die Bestimmungen des Versicherungsvertrages beeinflussen;
- Veranderung der Rechtsprechung mit unmittelbarer Wirkung auf den Versicherungsvertrag;

- uns bindende Anderungen der Verwaltungspraxis der Bundesanstalt fiir
Finanzdienstleistungsaufsicht (BaFin) oder der Kartellbehérden sowie durch

- uns bindende Weisungen der Bundesanstalt fiir Finanzdienstleistungsaufsicht (BaFin) oder der
Kartellbehdrden

unwirksam geworden sind und wenn dadurch eine Vertragsllcke entstanden ist, die das
Gleichgewicht zwischen den gegenseitigen Vertragsleistungen stért. Die veranderten Regelungen
dirfen isoliert oder zusammen mit anderen Vertragsregelungen nicht dazu flhren, dass Sie schlechter
gestellt sind als bei Vertragsschluss.

Andern wir die Bedingungen aufgrund unseres Bedingungsanpassungsrechts nach Ziffer 13.1,
kénnen Sie den Vertrag innerhalb eines Monats nach Zugang unserer Mitteilung der
Bedingungsanpassung kindigen. Die Kiindigung ist sofort wirksam, friihestens jedoch zu dem
Zeitpunkt, zu dem die Bedingungsanpassung wirksam geworden ware. Wir teilen lhnen die
Bedingungsanpassung spatestens einen Monat vor dem Wirksamwerden mit und weisen Sie auf lhr
Klndigungsrecht hin.

Einmalige Ausbaugarantie

Sie haben die Moglichkeit Ihren Vertrag im Erwachsenen-Tarif (VitaLife) dem persénlichen Bedarf
anzupassen.

Hat die versicherte Person das 50. Lebensjahr noch nicht vollendet, so ist bei den nachfolgenden
Anlassen einmalig eine Erh6hung der Rente ohne erneute Gesundheitsprifung méglich.

- Heirat bzw. Registrierung nach dem Lebenspartnerschaftsgesetz (LpartG) der versicherten
Person,

- Geburt eines Kindes der versicherten Person oder Adoption eines Kindes durch die versicherte
Person,

- Berufsausbildungsbeginn der versicherten Person,

- Berufsbeginn oder Beginn der Selbststéndigkeit der versicherten Person,

- das Einkommen der versicherten Person aus nichtselbststandiger Tatigkeit Uberschreitet erstmals
die Beitragsbemessungsgrenze,

- Abschluss der Meisterpriifung durch die versicherte Person,

- die Ernennung der versicherten Person zum Beamten auf Lebenszeit,

- Erwerb einer Eigentumswohnung oder eines Hauses durch die versicherte Person zur
Selbstnutzung

Eine Erhéhung der Rente ist um maximal 500 EUR, héchstens jedoch um 50 % der bisherigen
Versicherungssumme, moglich. Hierbei darf die Renten-Hochstversicherungssumme nicht
Uberschritten werden.
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Die einmalige Ausbaugarantie kann innerhalb von 3 Monaten nach Eintritt eines, der in Ziffer 14.1
genannten Anldsse, beantragt werden. Der betreffende Anlass ist nachzuweisen. Fir die
Rechtzeitigkeit des Antrags ist der Eingang bei der Filialdirektion oder bei den Hauptverwaltungen
malfdgeblich.

Die bei Vertragsabschluss ausgehandigten Bedingungen liegen dem Vertrag weiterhin zugrunde. Der
zusatzlich zu zahlende Beitrag wird anhand des zum Eintritt des Anlasses erreichten Lebensalters
berechnet. Eventuelle Sondervereinbarungen oder Risiko-Zuschlage finden in H6he und Umfang
ebenfalls Anwendung auf die zusatzliche Absicherung und werden bei dem zukiinftig zu zahlenden
Beitrag berlicksichtigt.

Vereinbarte Regelungen zur Summendynamik oder garantierten Rentensteigerung werden
Ubernommen.

Eine Rentenerhdhung ist nicht mdglich, wenn

- eine Rente beantragt wurde oder
- ein Rentenfall objektiv eingetreten ist oder
- eine Rente gezahlt wird.

Wie sind die Rechtsverhaltnisse der am Vertrag beteiligten Personen zueinander?

Ist die Versicherung gegen Unfalle und Beeintrachtigungen abgeschlossen, die einem anderen
zustoRBen (Fremdversicherung), steht die Ausiibung der Rechte aus dem Vertrag nicht der
versicherten Person, sondern Ihnen zu. Sie sind neben der versicherten Person fiir die Erfillung der
Obliegenheiten verantwortlich.

Alle fur Sie geltenden Bestimmungen sind auf lhren Rechtsnachfolger und sonstige Anspruchsteller
entsprechend anzuwenden.

Die Versicherungsanspriche kénnen vor Falligkeit ohne unsere Zustimmung weder Ubertragen noch
verpfandet werden.

Was bedeutet die vorvertragliche Anzeigepflicht?
Volistandigkeit und Richtigkeit von Angaben liber gefahrerhebliche Umstande

Sie haben uns bis zur Abgabe lhrer Vertragserklarung alle lhnen bekannten Gefahrumsténde in
Textform anzuzeigen, nach denen wir Sie in Textform gefragt haben und die fir unseren Entschluss
erheblich sind, den Vertrag mit dem vereinbarten Inhalt zu schlief3en. Sie sind auch insoweit zur
Anzeige verpflichtet, als wir nach lhrer Vertragserklarung, aber vor unserer Vertragsannahme Fragen
im Sinne des Satzes 1 in Textform stellen.

Gefahrerheblich sind die Umstande, die geeignet sind, auf unseren Entschluss Einfluss auszuiiben,
den Vertrag Uberhaupt oder mit dem vereinbarten Inhalt abzuschlie3en.

Soll eine andere Person versichert werden, ist diese neben lhnen fiir die wahrheitsgemaie und
vollstandige Anzeige der gefahrerheblichen Umstande und die Beantwortung der an sie gestellten
Fragen verantwortlich.

Wird der Vertrag von Ihrem Vertreter geschlossen und kennt dieser den gefahrerheblichen Umstand,

mussen Sie sich so behandeln lassen, als hatten Sie selbst davon Kenntnis gehabt oder dies arglistig
verschwiegen.
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Rucktritt

Voraussetzungen und Ausiibung des Riicktritts

Unvollstandige und unrichtige Angaben zu den gefahrerheblichen Umstanden berechtigen uns, vom
Versicherungsvertrag zurlickzutreten. Dies gilt nur, wenn wir Sie durch gesonderte Mitteilung in
Textform auf die Folgen einer Anzeigepflichtverletzung hingewiesen haben.

Wir mussen unser Rucktrittsrecht innerhalb eines Monats schriftlich geltend machen. Dabei haben wir
die Umsténde anzugeben, auf die wir unsere Erklarung stltzen. Innerhalb der Monatsfrist duirfen wir

auch nachtraglich weitere Umsténde zur Begriindung unserer Erklarung angeben.

Die Frist beginnt mit dem Zeitpunkt, zu dem wir von der Verletzung der Anzeigepflicht, die unser
Rucktrittsrecht begriindet, Kenntnis erlangen.

Der Rucktritt erfolgt durch Erklarung lhnen gegentiber.
Ausschluss des Riicktrittsrechts

Wir kénnen uns auf unser Rucktrittsrecht nicht berufen, wenn wir den nicht angezeigten
Gefahrumstand oder die Unrichtigkeit der Anzeige kannten.

Wir haben kein Rucktrittsrecht, wenn Sie nachweisen, dass Sie oder Ihr Vertreter die unrichtigen oder
unvollstandigen Angaben weder vorsatzlich noch grob fahrlassig gemacht haben.

Folgen des Riicktritts
Im Fall des Riicktritts besteht kein Versicherungsschutz.

Treten wir nach Eintritt des Leistungsfalls zurlick, diirfen wir den Versicherungsschutz nicht versagen,
wenn Sie nachweisen, dass der unvollstandig oder unrichtig angezeigte Umstand weder fir den
Eintritt des Leistungsfalls noch fir die Feststellung oder den Umfang der Leistung ursachlich war.

Auch in diesem Fall besteht kein Versicherungsschutz, wenn Sie die Anzeigepflicht arglistig verletzt
haben.

Uns steht der Teil des Beitrages zu, der der bis zum Wirksamwerden der Rulcktrittserklarung
abgelaufenen Vertragszeit entspricht.

Beitragsdanderung oder Kiindigungsrecht

Ist unser Ricktrittsrecht ausgeschlossen, weil Ihre Verletzung einer Anzeigepflicht weder auf Vorsatz
noch auf grober Fahrlassigkeit beruhte, kdnnen wir den Versicherungsvertrag unter Einhaltung einer
Frist von einem Monat in Schriftform kiindigen.

Dies gilt nur, wenn wir Sie durch gesonderte Mitteilung in Textform auf die Folgen einer
Anzeigepflichtverletzung hingewiesen haben.

Dabei haben wir die Umstande anzugeben, auf die wir unsere Erklarung stitzen. Innerhalb der
Monatsfrist durfen wir auch nachtraglich weitere Umstande zur Begriindung unserer Erklarung
angeben. Die Frist beginnt mit dem Zeitpunkt, zu dem wir von der Verletzung lhrer Anzeigepflicht
Kenntnis erlangt haben.

Wir kénnen uns auf unser Kiindigungsrecht wegen Anzeigepflichtverletzung nicht berufen, wenn wir
den nicht angezeigten Gefahrumstand oder die Unrichtigkeit der Anzeige kannten.

Das Kiindigungsrecht ist auch ausgeschlossen, wenn Sie nachweisen, dass wir den Vertrag auch bei
Kenntnis der nicht angezeigten Umstande, wenn auch zu anderen Bedingungen, geschlossen hatten.



16.3.2

16.4

17

171

17.2

18

18.1

18.2

19

19.1

Kdénnen wir nicht zurticktreten oder kiindigen, weil wir den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht
angezeigten Umstande, aber zu anderen Bedingungen geschlossen hatten, werden die anderen
Bedingungen auf unser Verlangen rickwirkend Vertragsbestandteil. Haben Sie die Pflichtverletzung
nicht zu vertreten, werden die anderen Bedingungen ab dem laufenden Versicherungsjahr
Vertragsbestandteil.

Dies qilt nur, wenn wir Sie durch gesonderte Mitteilung in Textform auf die Folgen einer
Anzeigepflichtverletzung hingewiesen haben.

Wir missen die Vertragsanpassung innerhalb eines Monats schriftlich geltend machen. Dabei haben
wir die Umstande anzugeben, auf die wir unsere Erklarung stltzen. Innerhalb der Monatsfrist dirfen
wir auch nachtraglich weitere Umstande zur Begriindung unserer Erkldrung angeben. Die Frist
beginnt mit dem Zeitpunkt, zu dem wir von der Verletzung der Anzeigepflicht, die uns zur
Vertragsanpassung berechtigt, Kenntnis erlangen.

Wir kénnen uns auf eine Vertragsanpassung nicht berufen, wenn wir den nicht angezeigten
Gefahrumstand oder die Unrichtigkeit der Anzeige kannten.

Erhoht sich durch die Vertragsanpassung der Beitrag um mehr als 10 % oder schlieRen wir die
Gefahrabsicherung flir den nicht angezeigten Umstand aus, kénnen Sie den Vertrag innerhalb eines
Monats nach Zugang unserer Mitteilung fristlos in Schriftform klindigen.

Anfechtung

Unser Recht, den Vertrag wegen arglistiger Tauschung anzufechten, bleibt unberthrt. Im Fall der
Anfechtung steht uns der Teil des Beitrages zu, der der bis zum Wirksamwerden der
Anfechtungserklarung abgelaufenen Vertragszeit entspricht.

Wann verjahren die Anspriiche aus dem Vertrag?

Die Ansprliche aus dem Versicherungsvertrag verjahren in 3 Jahren. Die Fristberechnung richtet sich
nach den allgemeinen Vorschriften des Birgerlichen Gesetzbuches.

Ist ein Anspruch aus dem Versicherungsvertrag bei uns angemeldet worden, ist die Verjahrung von
der Anmeldung bis zu dem Zeitpunkt gehemmt, zu dem Ihnen unsere Entscheidung in Textform
zugeht.

Welches Gericht ist zustandig?

Fir Klagen aus dem Versicherungsvertrag gegen uns bestimmt sich die gerichtliche Zustandigkeit
nach unserem Sitz oder dem unserer fir den Versicherungsvertrag zustéandigen Niederlassung.
Ortlich zustandig ist auch das Gericht, in dessen Bezirk Sie zur Zeit der Klageerhebung Ihren
Erstwohnsitz oder, in Ermangelung eines solchen, Ihren gewdhnlichen Aufenthalt haben.

Klagen aus dem Versicherungsvertrag gegen Sie mussen bei dem Gericht erhoben werden, das fiir
Ihren Erstwohnsitz oder, in Ermangelung eines solchen, den Ort Ihres gewdhnlichen Aufenthalts
zustandig ist.

Was ist bei Mitteilungen an uns zu beachten?
Was gilt bei Anderung lhrer Anschrift?

Alle fur uns bestimmten Anzeigen und Erklarungen sollen an unsere Hauptverwaltungen oder an den
im Versicherungsschein oder in dessen Nachtragen als zustandig bezeichneten Ansprechpartner
gerichtet werden.

Alle Erklarungen und Mitteilungen die den Leistungsfall betreffen, sollen an unsere Hauptverwaltung,
Standort Dortmund, gerichtet werden.
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Haben Sie uns eine Anderung |hrer Anschrift nicht mitgeteilt, gentigt fiir eine Willenserklarung, die
Ihnen gegentber abzugeben ist, die Absendung eines eingeschriebenen Briefes an die letzte uns
bekannte Anschrift. Die Erklarung gilt drei Tage nach der Absendung des Briefes als zugegangen.

Dies gilt entsprechend fiir den Fall einer Anderung lhres Namens.

Welches Recht findet Anwendung?

Fir diesen Vertrag gilt deutsches Recht.
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| Besondere und Zusatz-Bedingungen

‘ Besondere Bedingungen fiir die Serviceleistung

1 Im Rahmen der Serviceleistung haben Sie einen Anspruch auf telefonische Hilfestellungen durch
medizinisch ausgebildete Fachkrafte.

1.1 Voraussetzungen fiir die Leistungen:

Der Versicherte erflllt eine der ,Voraussetzungen fur die Leistung®, welche zu den einzelnen
Bausteinen in den Ziffern 2.1 bis 2.6 der SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012 beschrieben werden.

1.2 Art der Leistungen:

1.2.1  Wir bieten Ihnen eine telefonische Beratung durch medizinisch ausgebildete Fachkrafte.

1.2.2 Wir vermitteln auf Wunsch eine arztliche Zweitmeinung zu vorgesehenen Behandlungsmaflinahmen.
1.2.3  Wir vereinbaren fiir Sie einen Termin bei spezialisierten Fachéarzten.

1.2.4 Wir beraten Sie reisemedizinisch unter Berticksichtigung lhrer Erkrankung.

1.2.5 Wir nennen lhnen bei Bedarf Dialysestationen im Ausland.

1.3 Dauer der Leistungen:

1.3.1 Die Serviceleistung kann langstens 3 Jahre vom Unfalltag bzw. Eintritt des Leistungsfalls an gerechnet,
beansprucht werden.

Besondere Bedingungen fiir die Summendynamik

Sie haben mit uns fir eine gesicherte Existenz die Summendynamik vereinbart. Die Versicherungssumme und
der Beitrag werden jahrlich angepasst.

1 Wir erhéhen die Versicherungssumme jahrlich — und zwar erstmals zum Beginn des
2. Versicherungsjahres — um den vereinbarten Prozentsatz. Die Anpassung erfolgt jeweils zu dem
vertraglich vereinbarten Termin.

2 Dabei wird die Versicherungssumme immer auf volle EUR aufgerundet. Der Beitrag erhéht sich
entsprechend dem gliltigen Beitragssatz, abhangig vom Alter der versicherten Person.

3 Die Summendynamik endet automatisch
- zum Ende des Versicherungsjahres, in dem die versicherte Person das 50. Lebensjahr vollendet
hat und/oder
- durch bisherige Erhéhungen die Héchstversicherungssumme erreicht wird.
Die Héchstversicherungssumme kann auch durch die letzte Erhéhung nicht Uberschritten werden.
4 Wird nach einem anerkannten Leistungsfall eine Rente gezahlt, so wird die Summendynamik flir den
Zeitraum des Leistungsbezuges aulier Kraft gesetzt. Endet der Leistungsbezug, wird der Vertrag

automatisch mit der Summendynamik fortgefiihrt.

4.1 Punkt 4 findet keine Anwendung, wenn der Leistungsbezug aus der Rente bei Krebserkrankungen
erfolgt.
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Die erhohte Versicherungssumme gilt fiir alle nach dem Erhéhungstermin eintretenden Leistungsfalle.
Vor dem Erhéhungstermin erhalten Sie eine schriftliche Mitteilung Uber die Erhdhung.

Die Erhdéhung entféllt, wenn Sie ihr innerhalb von 6 Wochen nach unserer Mitteilung schriftlich
widersprechen. Auf die Frist werden wir Sie hinweisen.

Der Vertrag wird zukinftig ohne die Summendynamik fortgefihrt, wenn Sie 3-mal in Folge der
Summendynamik widersprechen. lhr Recht auf weitere Erhéhungen erlischt.

Sie und wir kdnnen die Vereinbarung Uber die Summendynamik auch fir die gesamte Restlaufzeit des
Vertrages widerrufen. Der Widerruf muss schriftlich spatestens 3 Monate vor Ablauf des
Versicherungsjahres erfolgen.

Besondere Bedingungen fiir die garantierte Rentensteigerung

Sie haben mit uns fir eine gesicherte Existenz eine garantierte Rentensteigerung vereinbart. Nach Eintritt eines
anerkannten Leistungsfalls wird die vereinbarte monatliche Rente jahrlich angepasst.

1

Wir erhdéhen die monatliche Rente jahrlich um 1,5 %, jeweils zum Beginn eines Leistungsjahres. Die
Erh6éhung erfolgt erstmals zum Beginn des 2. Leistungsjahres, vom Beginn der Rentenzahlung
gerechnet.

Dabei wird die Rente immer auf volle EUR aufgerundet.

Diese Besonderen Bedingungen finden keine Anwendung, wenn der Leistungsbezug aus der Rente bei
Krebserkrankungen erfolgt.

Besondere Bedingungen fiir die Beitragsbefreiung bei Arbeitslosigkeit des Versicherungsnehmers

(Arbeitnehmer)

1 Voraussetzungen fiir die Leistung:

1.1 Der Versicherungsnehmer ist Arbeitnehmer und war vor Beginn der ersten Arbeitslosigkeit oder bei
Beginn des Versicherungsschutzes mehr als 6 Monate ununterbrochen beim gleichen Arbeitgeber in
unbefristeter, ungeklndigter Anstellung beschéaftigt. Er war weder als Auszubildender, Kurzarbeiter
noch als Saisonarbeiter beschaftigt.

1.2 Ein Anspruch auf Beitragsbefreiung entsteht nach einer Wartezeit von 6 Monaten ab
Versicherungsbeginn.

1.3 Arbeitslosigkeit liegt vor, wenn der Versicherungsnehmer als Arbeithnehmer aus einem unbefristeten
Arbeitsverhaltnis heraus wahrend der Dauer des Versicherungsschutzes unverschuldet arbeitslos wird.
Die Arbeitslosigkeit muss Folge einer Kiindigung des Arbeitgebers oder einer einvernehmlichen
Aufhebung des Arbeitsverhaltnisses im Rahmen der vergleichsweisen Erledigung eines
Kiundigungsschutzprozesses oder zur Abwendung einer betriebsbedingten Kiindigung sein. Wahrend
der Arbeitslosigkeit muss der Versicherungsnehmer auf’erdem Arbeitslosengeld 1 oder
Arbeitslosengeld 2 erhalten.

14 Bei wiederholter Arbeitslosigkeit entsteht erneut der Anspruch auf Beitragsbefreiung, wenn der

Versicherungsnehmer als Arbeithehmer mindestens 12 Monate ununterbrochen beim gleichen
Arbeitgeber in ungekindigter Anstellung beschéftigt ist.
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Obliegenheiten im Leistungsfall
Der Leistungsfall (Arbeitslosigkeit) ist unverziiglich anzuzeigen.

Das Vorliegen der Arbeitslosigkeit ist durch Bescheinigungen der Bundesagentur fur Arbeit und ggf.
vom letzten Arbeitgeber nachzuweisen.

Durch Nachweise entstehende Kosten tragt der Versicherungsnehmer.

Der Versicherungsnehmer muss seinen Erstwohnsitz und dauernden Aufenthalt in der Bundesrepublik
Deutschland haben; der Leistungsfall muss in Deutschland festgestellt und laufend geprift werden
kdénnen.

Der Versicherer ist berechtigt, den Leistungsanspruch wahrend der Dauer der Arbeitslosigkeit erneut zu
prifen. Hierzu kénnen Nachweise (z. B. Bescheinigungen von Behdrden) verlangt werden.

Eine neue Tatigkeit gemaf Ziffer 6.2 der SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012 ist uns unverziglich
mitzuteilen.

Solange eine Mitwirkungsobliegenheit vorsatzlich oder grob fahrlassig nicht erflllt wird, ist der
Versicherer von der Verpflichtung zur Beitragsbefreiung frei, wenn die Verletzung Einfluss auf die
Feststellung oder den Umfang der Leistungspflicht hatte.

Art, Hohe und Dauer der Leistung:

Der Versicherer Ubernimmt bei Arbeitslosigkeit des Versicherungsnehmers flr die Dauer der
Arbeitslosigkeit, maximal fir 12 Monate, die Beitragszahlung fir diesen Vertrag (Beitragsbefreiung), mit
der zu diesem Zeitpunkt geltenden Versicherungssumme. Sofern fur den Versicherungsnehmer ein
Sonderrisiko im Beruf versichert ist, entfallt dieses flir den Zeitraum der Beitragsbefreiung. Die
Verpflichtungen des Versicherers aus dem Versicherungsvertrag bleiben unbertihrt.

BedingungsgeméRe Anderungen zur versicherten Person (z. B. Umstellung von VitaLife-Junior in
VitaLife) wahrend des Zeitraums der Beitragsbefreiung werden durchgefihrt.

Die Beitragsfreistellung des Vertrages erfolgt mit Beginn lhrer Arbeitslosigkeit. Der Versicherer behalt
sich vor, die Leistung vom Versicherungsnehmer zurlickzufordern, soweit sich aus Punkt 2.6 Tatsachen
ergeben, die die Leistungspflicht ausschliefen.

Ende der Leistung

Der Anspruch auf Beitragsbefreiung endet bei Aufnahme einer beruflichen Tatigkeit, mit dem
Renteneintritt oder mit dem Tod des Versicherungsnehmers.

Wenn die versicherte Person eine selbststandige Tatigkeit aufnimmt, wird der Versicherungsschutz
ohne diese Besonderen Bedingungen fortgefihrt.

Sofern vor Beitragsbefreiung des Vertrages ein Sonderrisiko im Beruf versichert war, wird dieses nach
Beendigung der Beitragsbefreiung, bei Aufnahme einer beruflichen Tatigkeit, im Vertrag weitergefiihrt.
Hierbei bertcksichtigen wir die tariflichen Voraussetzungen fir die Versicherbarkeit von beruflichen
Sonderrisiken.

Je Leistungsfall wird fiir maximal 12 Monate eine Beitragsbefreiung gewahrt.

Nach Eintritt des Leistungsfalls kann die Beitragsbefreiung bei Arbeitslosigkeit sowohl vom
Versicherungsnehmer als auch vom Versicherer gekiindigt werden. Die Kiindigung ist schriftlich zu
erklaren und muss der jeweiligen anderen Partei vor Beendigung der Beitragsbefreiung zugegangen
sein. Die Kiindigung wird mit Beendigung der Beitragsbefreiung wirksam.
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Diese Besonderen Bedingungen entfallen bei Aufnahme einer selbststandigen Tatigkeit oder mit dem
Renteneintritt des Versicherungsnehmers.

Samtliche Anspriche enden bei Beendigung des Vertrages.

Einschrankungen und Ausschliisse der Leistungspflicht

Arbeitslosigkeit, die innerhalb von 6 Monaten nach Beginn des Versicherungsschutzes eintritt oder bei
Beginn des Versicherungsschutzes bereits bestand, ist nicht versichert (Wartezeit).

Es besteht kein Anspruch auf Beitragsbefreiung, wenn die Arbeitslosigkeit unmittelbar oder mittelbar
durch Kriegsereignisse oder innere Unruhen verursacht ist oder bei Beginn des Versicherungsschutzes
bereits ein gerichtliches Verfahren im Zusammenhang mit dem Arbeitsverhaltnis rechtshangig oder eine
Kindigung des Arbeitsverhaltnisses ausgesprochen war.

Zusatz-Bedingung fiir den Einschluss von Gesundheitsschdaden durch Réntgen- und Laserstrahlen in
Abhéangigkeit vom Beruf

(Réntgen- und Laserstrahlenklausel in Abhangigkeit vom Beruf)

Abweichend von Ziffer 5.2.1 der SIGNAL IDUNA AB VitaLife 2012 besteht fiir die Folgen von
Gesundheitsschdaden durch Réntgen- und Laserstrahlen sowie kiinstlich erzeugte ultraviolette Strahlen
Versicherungsschutz.
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Berufsgruppenverzeichnis VitaLife - nicht versicherbare Berufe

Nachfolgende Berufe kénnen generell nicht versichert werden:

Artist/in,

SchielSmeister/in,

Akrobat/in,

Sensationsdarsteller/in,

Bergungstaucher/in,

Sprengpersonal (berechtigte/r, -
beauftragte/r, -macher/in, -meister/in),

Rennfahrer/in,

e Bohrschichtfihrer/in, e Stuntman (méannlich und weiblich),
e Boxer/in, e StlickenschielRer/in,

e Dompteur/in, e Taucher/in,

e Feuerwerker/in, e Testfahrer/in, Versuchsfahrer/in,

e geprufte/r Taucher/in, o Testpilot/in,

e Mineur/in, o Tierbandiger/in,

e Profi-Sportler/in in allen Sportarten, e Trapezkunstler/in,

e Pyrotechniker/in, e  Trickvorfihrer/in

[ )

Nachfolgende Berufe konnen nicht versichert werden, wenn die berufliche Tatigkeit den Umgang mit

explosiven Stoffen erfordert:

Analytiker/in - Chemie,

Dipl.-Ingenieur/in - Verfahrenstechnik
(Chemie),

Anorganiker/in,

Erdél-, Erdgasgewinner/in,

Bodenchemiker/in,

Explosionsschutzsteiger/in unter Tage,

Bohrarbeiter/in (Erdél-,
Erdgasgewinnung),

Feuerwerker/in,

Chemiearbeiter/in,

Gaswerkslaborant/in,

Chemiebetriebswerker/in,

Munitionsarbeiter/in,

Chemieingenieur/in,

Physikotechniker/in,

Chemielaborant/in,

Polizist/in (nicht SEK / GSG9) im
Kampfmittelrdumdienst,

Chemielaborwerker/in,

Schichtfiuhrer/in/Chemiebetriebswerker/in,

Chemietechniker/in, Chemiker/in,

Schichtfihrer/in (Erdol-,
Erdgasgewinner),

Chemiker/in (Kriminaltechnik),

Soldat/in (Beruf) im
Kampfmittelrdumdienst,

Chemisch-technische/r Assistent/in,

Sprengbeauftragte/r Bergbau,
Sprengmeister/in,

Dekontaminateur/in,

Sprengmeistergehilfe/-gehilfin,

Dipl.-Chemiker/in,

Sprengstoffaufseher/in

Dipl.-Ingenieur/in - Chemie,
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Auszug aus dem Versicherungsvertragsgesetz (VVG)

§ 5 Abweichender Versicherungsschein

(1) Weicht der Inhalt des Versicherungsscheins von dem Antrag des Versicherungsnehmers oder den
getroffenen Vereinbarungen ab, gilt die Abweichung als genehmigt, wenn die Voraussetzungen des
Absatzes 2 erfiillt sind und der Versicherungsnehmer nicht innerhalb eines Monats nach Zugang des
Versicherungsscheins in Textform widerspricht.

(2) Der Versicherer hat den Versicherungsnehmer bei Ubermittlung des Versicherungsscheins darauf
hinzuweisen, dass Abweichungen als genehmigt gelten, wenn der Versicherungsnehmer nicht innerhalb
eines Monats nach Zugang des Versicherungsscheins in Textform widerspricht. Auf jede Abweichung und
die hiermit verbundenen Rechtsfolgen ist der Versicherungsnehmer durch einen auffalligen Hinweis im
Versicherungsschein aufmerksam zu machen.

(3) Hatder Versicherer die Verpflichtungen nach Absatz 2 nicht erflllt, gilt der Vertrag als mit dem Inhalt des
Antrags des Versicherungsnehmers geschlossen.

(4) Eine Vereinbarung, durch die der Versicherungsnehmer darauf verzichtet, den Vertrag wegen Irrtums
anzufechten, ist unwirksam.

§ 19 Anzeigepflicht

(1) Der Versicherungsnehmer hat bis zur Abgabe seiner Vertragserklarung die ihm bekannten
Gefahrumstande, die fir den Entschluss des Versicherers, den Vertrag mit dem vereinbarten Inhalt zu
schlief3en, erheblich sind und nach denen der Versicherer in Textform gefragt hat, dem Versicherer
anzuzeigen. Stellt der Versicherer nach der Vertragserklérung des Versicherungsnehmers, aber vor
Vertragsannahme Fragen im Sinn des Satzes1, ist der Versicherungsnehmer auch insoweit zur Anzeige
verpflichtet.

(2) Verletzt der Versicherungsnehmer seine Anzeigepflicht nach Absatz 1, kann der Versicherer vom Vertrag
zurUcktreten.

(3) Das Ricktrittsrecht des Versicherers ist ausgeschlossen, wenn der Versicherungsnehmer die
Anzeigepflicht weder vorsatzlich noch grob fahrlassig verletzt hat. In diesem Fall hat der Versicherer das
Recht, den Vertrag unter Einhaltung einer Frist von einem Monat zu kindigen.

(4) Das Riicktrittsrecht des Versicherers wegen grob fahrlassiger Verletzung der Anzeigepflicht und sein
Kindigungsrecht nach Absatz 3 Satz 2 sind ausgeschlossen, wenn er den Vertrag auch bei Kenntnis der
nicht angezeigten Umstande, wenn auch zu anderen Bedingungen, geschlossen hétte. Die anderen
Bedingungen werden auf Verlangen des Versicherers riickwirkend, bei einer vom Versicherungsnehmer
nicht zu vertretenden Pflichtverletzung ab der laufenden Versicherungsperiode Vertragsbestandteil.

(5) Dem Versicherer stehen die Rechte nach den Absatzen 2 bis 4 nur zu, wenn er den Versicherungsnehmer
durch gesonderte Mitteilung in Textform auf die Folgen einer Anzeigepflichtverletzung hingewiesen hat.
Die Rechte sind ausgeschlossen, wenn der Versicherer den nicht angezeigten Gefahrumstand oder die
Unrichtigkeit der Anzeige kannte.

(6) Erhdht sich im Fall des Absatzes 4 Satz 2 durch eine Vertragsanderung die Pramie um mehr als 10
Prozent oder schlief3t der Versicherer die Gefahrabsicherung fiir den nicht angezeigten Umstand aus,
kann der Versicherungsnehmer den Vertrag innerhalb eines Monats nach Zugang der Mitteilung des
Versicherers ohne Einhaltung einer Frist kiindigen. Der Versicherer hat den Versicherungsnehmer in der
Mitteilung auf dieses Recht hinzuweisen.

§ 23 Gefahrerh6hung

(1) Der Versicherungsnehmer darf nach Abgabe seiner Vertragserklarung ohne Einwilligung des Versicherers
keine Gefahrerhéhung vornehmen oder deren Vornahme durch einen Dritten gestatten.

(2) Erkennt der Versicherungsnehmer nachtréglich, dass er ohne Einwilligung des Versicherers eine
Gefahrerh6hung vorgenommen oder gestattet hat, hat er die Gefahrerh6hung dem Versicherer
unverzlglich anzuzeigen.

(3) Tritt nach Abgabe der Vertragserklarung des Versicherungsnehmers eine Gefahrerhdhung unabhangig
von seinem Willen ein, hat er die Gefahrerh6hung, nachdem er von ihr Kenntnis erlangt hat, dem
Versicherer unverziglich anzuzeigen.

§ 24 Kiindigung wegen Gefahrerh6hung

(1) Verletzt der Versicherungsnehmer seine Verpflichtung nach § 23 Abs. 1, kann der Versicherer den Vertrag
ohne Einhaltung einer Frist kiindigen, es sei denn, der Versicherungsnehmer hat die Verpflichtung weder
vorsatzlich noch grob fahrlassig verletzt. Beruht die Verletzung auf einfacher Fahrlassigkeit, kann der
Versicherer unter Einhaltung einer Frist von einem Monat kiindigen.
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(2)
®)

In den Fallen einer Gefahrerhéhung nach § 23 Abs. 2 und 3 kann der Versicherer den Vertrag unter
Einhaltung einer Frist von einem Monat kindigen.

Das Kundigungsrecht nach den Abséatzen 1 und 2 erlischt, wenn es nicht innerhalb eines Monats ab der
Kenntnis des Versicherers von der Erhéhung der Gefahr ausgetibt wird oder wenn der Zustand
wiederhergestellt ist, der vor der Gefahrerhéhung bestanden hat.

§ 25 Pramienerh6hung wegen Gefahrerhéhung

(1)

(2)

Der Versicherer kann an Stelle einer Kiindigung ab dem Zeitpunkt der Gefahrerhéhung eine seinen
Geschaftsgrundsatzen fur diese hdhere Gefahr entsprechende Pramie verlangen oder die Absicherung
der héheren Gefahr ausschlieen. Fir das Erléschen dieses Rechtes gilt § 24 Abs. 3 entsprechend.
Erhoht sich die Pramie als Folge der Gefahrerh6hung um mehr als 10 Prozent oder schlief3t der
Versicherer die Absicherung der héheren Gefahr aus, kann der Versicherungsnehmer den Vertrag
innerhalb eines Monats nach Zugang der Mitteilung des Versicherers ohne Einhaltung einer Frist
kiindigen. Der Versicherer hat den Versicherungsnehmer in der Mitteilung auf dieses Recht hinzuweisen.

§ 26 Leistungsfreiheit wegen Gefahrerh6hung

(1)

()

®)

Tritt der Versicherungsfall nach einer Gefahrerhéhung ein, ist der Versicherer nicht zur Leistung
verpflichtet, wenn der Versicherungsnehmer seine Verpflichtung nach § 23 Abs. 1 vorsatzlich verletzt hat.
Im Fall einer grob fahrlassigen Verletzung ist der Versicherer berechtigt, seine Leistung in einem der
Schwere des Verschuldens des Versicherungsnehmers entsprechenden Verhaltnis zu kiirzen; die
Beweislast fiir das Nichtvorliegen einer groben Fahrlassigkeit tragt der Versicherungsnehmer.

In den Fallen einer Gefahrerhéhung nach § 23 Abs. 2 und 3 ist der Versicherer nicht zur Leistung
verpflichtet, wenn der Versicherungsfall spater als einen Monat nach dem Zeitpunkt eintritt, zu dem die
Anzeige dem Versicherer hatte zugegangen sein mussen, es sei denn, dem Versicherer war die
Gefahrerh6hung zu diesem Zeitpunkt bekannt. Er ist zur Leistung verpflichtet, wenn die Verletzung der
Anzeigepflicht nach § 23 Abs. 2 und 3 nicht auf Vorsatz beruht; im Fall einer grob fahrlassigen Verletzung
gilt Absatz 1 Satz 2.

Abweichend von den Abséatzen 1 und 2 Satz 1 ist der Versicherer zur Leistung verpflichtet, 1. soweit die
Gefahrerhdéhung nicht ursachlich fur den Eintritt des Versicherungsfalles oder den Umfang der
Leistungspflicht war, oder 2. wenn zur Zeit des Eintrittes des Versicherungsfalles die Frist fur die
Kindigung des Versicherers abgelaufen und eine Kindigung nicht erfolgt war.

§ 27 Unerhebliche Gefahrerh6hung

Die §§ 23 bis 26 sind nicht anzuwenden, wenn nur eine unerhebliche Erhéhung der Gefahr vorliegt oder
wenn nach den Umsténden als vereinbart anzusehen ist, dass die Gefahrerh6hung mitversichert sein soll.

§ 28 Verletzung einer vertraglichen Obliegenheit

(1)

()

®)

(4)

®)
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Bei Verletzung einer vertraglichen Obliegenheit, die vom Versicherungsnehmer vor Eintritt des
Versicherungsfalles gegentiber dem Versicherer zu erfiillen ist, kann der Versicherer den Vertrag
innerhalb eines Monats, nachdem er von der Verletzung Kenntnis erlangt hat, ohne Einhaltung einer Frist
kiindigen, es sei denn, die Verletzung beruht nicht auf Vorsatz oder auf grober Fahrlassigkeit.

Bestimmt der Vertrag, dass der Versicherer bei Verletzung einer vom Versicherungsnehmer zu
erflllenden vertraglichen Obliegenheit nicht zur Leistung verpflichtet ist, ist er nur leistungsfrei, wenn der
Versicherungsnehmer die Obliegenheit vorsatzlich verletzt hat. Im Fall einer grob fahrlassigen Verletzung
der Obliegenheit ist der Versicherer berechtigt, seine Leistung in einem der Schwere des Verschuldens
des Versicherungsnehmers entsprechenden Verhaltnis zu kiirzen; die Beweislast fir das Nichtvorliegen
einer groben Fahrlassigkeit tragt der Versicherungsnehmer.

Abweichend von Absatz 2 ist der Versicherer zur Leistung verpflichtet, soweit die Verletzung der
Obliegenheit weder fir den Eintritt oder die Feststellung des Versicherungsfalles noch fiir die Feststellung
oder den Umfang der Leistungspflicht des Versicherers ursachlich ist. Satz 1 gilt nicht, wenn der
Versicherungsnehmer die Obliegenheit arglistig verletzt hat.

Die vollstandige oder teilweise Leistungsfreiheit des Versicherers nach Absatz 2 hat bei Verletzung einer
nach Eintritt des Versicherungsfalles bestehenden Auskunfts- oder Aufklarungsobliegenheit zur
Voraussetzung, dass der Versicherer den Versicherungsnehmer durch gesonderte Mitteilung in Textform
auf diese Rechtsfolge hingewiesen hat.

Eine Vereinbarung, nach welcher der Versicherer bei Verletzung einer vertraglichen Obliegenheit zum
Rucktritt berechtigt ist, ist unwirksam.
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§ 37 Zahlungsverzug bei Erstpramie

(1)

()

Wird die einmalige oder die erste Pramie nicht rechtzeitig gezahlt, ist der Versicherer, solange die Zahlung
nicht bewirkt ist, zum Rucktritt vom Vertrag berechtigt, es sei denn, der Versicherungsnehmer hat die
Nichtzahlung nicht zu vertreten.

Ist die einmalige oder die erste Pramie bei Eintritt des Versicherungsfalles nicht gezahlt, ist der
Versicherer nicht zur Leistung verpflichtet, es sei denn, der Versicherungsnehmer hat die Nichtzahlung
nicht zu vertreten. Der Versicherer ist nur leistungsfrei, wenn er den Versicherungsnehmer durch
gesonderte Mitteilung in Textform oder durch einen auffalligen Hinweis im Versicherungsschein auf diese
Rechtsfolge der Nichtzahlung der Pramie aufmerksam gemacht hat.

§ 38 Zahlungsverzug bei Folgepramie

(1)

)

®)

Wird eine Folgepramie nicht rechtzeitig gezahlt, kann der Versicherer dem Versicherungsnehmer auf
dessen Kosten in Textform eine Zahlungsfrist bestimmen, die mindestens zwei Wochen betragen muss.
Die Bestimmung ist nur wirksam, wenn sie die rickstandigen Betrdge der Pramie, Zinsen und Kosten im
Einzelnen beziffert und die Rechtsfolgen angibt, die nach den Abséatzen 2 und 3 mit dem Fristablauf
verbunden sind; bei zusammengefassten Vertragen sind die Betrage jeweils getrennt anzugeben.

Tritt der Versicherungsfall nach Fristablauf ein und ist der Versicherungsnehmer bei Eintritt mit der
Zahlung der Pramie oder der Zinsen oder Kosten in Verzug, ist der Versicherer nicht zur Leistung
verpflichtet.

Der Versicherer kann nach Fristablauf den Vertrag ohne Einhaltung einer Frist kiindigen, sofern der
Versicherungsnehmer mit der Zahlung der geschuldeten Betrage in Verzug ist. Die Kiindigung kann mit
der Bestimmung der Zahlungsfrist so verbunden werden, dass sie mit Fristablauf wirksam wird, wenn der
Versicherungsnehmer zu diesem Zeitpunkt mit der Zahlung in Verzug ist; hierauf ist der
Versicherungsnehmer bei der Kiindigung ausdrticklich hinzuweisen. Die Kiindigung wird unwirksam, wenn
der Versicherungsnehmer innerhalb eines Monats nach der Kiindigung oder, wenn sie mit der
Fristbestimmung verbunden worden ist, innerhalb eines Monats nach Fristablauf die Zahlung leistet;
Absatz 2 bleibt unberthrt.

§ 61 Beratungs- und Dokumentationspflichten des Versicherungsvermittlers

(1)

)

Der Versicherungsvermittler hat den Versicherungsnehmer, soweit nach der Schwierigkeit, die
angebotene Versicherung zu beurteilen, oder der Person des Versicherungsnehmers und dessen
Situation hierflr Anlass besteht, nach seinen Wiinschen und Bediirfnissen zu befragen und, auch unter
Berlcksichtigung eines angemessenen Verhaltnisses zwischen Beratungsaufwand und der vom
Versicherungsnehmer zu zahlenden Pramien, zu beraten sowie die Griinde fiir jeden zu einer bestimmten
Versicherung erteilten Rat anzugeben. Er hat dies unter Berticksichtigung der Komplexitat des
angebotenen Versicherungsvertrags nach § 62 zu dokumentieren.

Der Versicherungsnehmer kann auf die Beratung oder die Dokumentation nach Absatz 1 durch eine
gesonderte schriftliche Erklarung verzichten, in der er vom Versicherungsvermittler ausdriicklich darauf
hingewiesen wird, dass sich ein Verzicht nachteilig auf die Méglichkeit des Versicherungsnehmers
auswirken kann, gegen den Versicherungsvermittler einen Schadensersatzanspruch nach § 63 geltend zu
machen.
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\ Auszug aus der Verordnung liber Informationspflichten bei Versicherungsvertragen

(VVG-Informationspflichtenverordnung — VVG-InfoV)

§ 1 - Informationspflichten bei allen Versicherungszweigen

(1) Der Versicherer hat dem Versicherungsnehmer gemaf § 7 Abs. 1 Satz 1 des
Versicherungsvertragsgesetzes folgende Informationen zur Verfligung zu stellen:
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10.

die Identitat des Versicherers und der etwaigen Niederlassung, Uber die der Vertrag abgeschlossen
werden soll; anzugeben ist auch das Handelsregister, bei dem der Rechtstrager eingetragen ist, und die
zugehorige Registernummer;

die Identitat eines Vertreters des Versicherers in dem Mitgliedstaat der Europaischen Union, in dem der
Versicherungsnehmer seinen Wohnsitz hat, wenn es einen solchen Vertreter gibt, oder die Identitat
einer anderen gewerblich tatigen Person als dem Anbieter, wenn der Versicherungsnehmer mit dieser
geschaftlich zu tun hat, und die Eigenschaft, in der diese Person gegentber dem Versicherungsnehmer
tatig wird;

die ladungsfahige Anschrift des Versicherers und jede andere Anschrift, die flir die Geschaftsbeziehung
zwischen dem Versicherer, seinem Vertreter oder einer anderen gewerblich tatigen Person geman
Nummer 2 und dem Versicherungsnehmer mafgeblich ist, bei juristischen Personen,
Personenvereinigungen oder -gruppen auch den Namen eines Vertretungsberechtigten;

die Hauptgeschaftstatigkeit des Versicherers;

Angaben Uber das Bestehen eines Garantiefonds oder anderer Entschadigungsregelungen, die nicht
unter die Richtlinie 94/19/EG des Europaischen Parlaments und des Rates vom 30. Mai 1994 (iber
Einlagensicherungssysteme (ABI. EG Nr. L 135 S. 5) und die Richtlinie 97/9/EG des Europaischen
Parlaments und des Rates vom 3. Marz 1997 iber Systeme fir die Entschadigung der Anleger (ABI.
EG Nr. L 84 S. 22) fallen; Name und Anschrift des Garantiefonds sind anzugeben;

a) die flr das Versicherungsverhaltnis geltenden Allgemeinen Versicherungsbedingungen einschlief3lich
der Tarifbestimmungen;

b) die wesentlichen Merkmale der Versicherungsleistung, insbesondere Angaben tber Art, Umfang und
Falligkeit der Leistung des Versicherers;

den Gesamtpreis der Versicherung einschlieRlich aller Steuern und sonstigen Preisbestandteile, wobei
die Pramien einzeln auszuweisen sind, wenn das Versicherungsverhaltnis mehrere selbstandige
Versicherungsvertrage umfassen soll, oder, wenn ein genauer Preis nicht angegeben werden kann,
Angaben zu den Grundlagen seiner Berechnung, die dem Versicherungsnehmer eine Uberpriifung des
Preises ermdglichen;

gegebenenfalls zusatzlich anfallende Kosten unter Angabe des insgesamt zu zahlenden Betrages
sowie mogliche weitere Steuern, Gebihren oder Kosten, die nicht Gber den Versicherer abgefuhrt oder
von ihm in Rechnung gestellt werden; anzugeben sind auch alle Kosten, die dem Versicherungsnehmer
fur die Benutzung von Fernkommunikationsmitteln entstehen, wenn solche zusatzlichen Kosten in
Rechnung gestellt werden;

Einzelheiten hinsichtlich der Zahlung und der Erflillung, insbesondere zur Zahlungsweise der Pramien;

die Befristung der Giiltigkeitsdauer der zur Verfligung gestellten Informationen, beispielsweise die
Gultigkeitsdauer befristeter Angebote, insbesondere hinsichtlich des Preises;



()

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

W

gegebenenfalls den Hinweis, dass sich die Finanzdienstleistung auf Finanzinstrumente bezieht, die
wegen ihrer spezifischen Merkmale oder der durchzuflihrenden Vorgange mit speziellen Risiken
behaftet sind, oder deren Preis Schwankungen auf dem Finanzmarkt unterliegt, auf die der Versicherer
keinen Einfluss hat, und dass in der Vergangenheit erwirtschaftete Betrége kein Indikator fur kinftige
Ertrage sind; die jeweiligen Umstande und Risiken sind zu bezeichnen;

Angaben daruber, wie der Vertrag zustande kommt, insbesondere uber den Beginn der Versicherung
und des Versicherungsschutzes sowie die Dauer der Frist, wahrend der der Antragsteller an den Antrag
gebunden sein soll;

das Bestehen oder Nichtbestehen eines Widerrufsrechts sowie die Bedingungen, Einzelheiten der
Auslbung, insbesondere Namen und Anschrift derjenigen Person, gegenlber der der Widerruf zu
erklaren ist, und die Rechtsfolgen des Widerrufs einschlieBlich Informationen Gber den Betrag, den der
Versicherungsnehmer im Falle des Widerrufs gegebenenfalls zu zahlen hat;

Angaben zur Laufzeit und gegebenenfalls zur Mindestlaufzeit des Vertrages;

Angaben zur Beendigung des Vertrages, insbesondere zu den vertraglichen Kiindigungsbedingungen
einschliellich etwaiger Vertragsstrafen;

die Mitgliedstaaten der Europaischen Union, deren Recht der Versicherer der Aufnahme von
Beziehungen zum Versicherungsnehmer vor Abschluss des Versicherungsvertrages zugrunde legt;

das auf den Vertrag anwendbare Recht, eine Vertragsklausel Uber das auf den Vertrag anwendbare
Recht oder uber das zustandige Gericht;

die Sprachen, in welchen die Vertragsbedingungen und die in dieser Vorschrift genannten
Vorabinformationen mitgeteilt werden, sowie die Sprachen, in welchen sich der Versicherer verpflichtet,
mit Zustimmung des Versicherungsnehmers die Kommunikation wahrend der Laufzeit dieses Vertrages
zu fhren;

einen moglichen Zugang des Versicherungsnehmers zu einem aul3ergerichtlichen Beschwerde- und
Rechtsbehelfsverfahren und gegebenenfalls die Voraussetzungen flr diesen Zugang; dabei ist
ausdrticklich darauf hinzuweisen, dass die Mdglichkeit fir den Versicherungsnehmer, den Rechtsweg
zu beschreiten, hiervon unberuhrt bleibt;

Name und Anschrift der zusténdigen Aufsichtsbehérde sowie die Moglichkeit einer Beschwerde bei
dieser Aufsichtsbehdrde.

Soweit die Mitteilung durch Ubermittlung der Vertragsbestimmungen einschlieRlich der Allgemeinen
Versicherungsbedingungen erfolgt, bediirfen die Informationen nach Absatz 1 Nr. 3, 13 und 15 einer
hervorgehobenen und deutlich gestalteten Form.
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SIGNAL IDUNA Allgemeine Versicherung Aktiengesellschaft

SATZUNG

l. Allgemeine Bestimmungen (Auszug)

§ 1 Firma, Sitz, Geschaftsjahr

(1) Die Aktiengesellschaft fuhrt die Firma SIGNAL IDUNA Allgemeine Versicherung Aktiengesellschaft.
(2) Ihr Sitz ist in Dortmund.

(3) Geschéftsjahr ist das Kalenderjahr.

§ 2 Gegenstand des Unternehmens ist
Gegenstand des Unternehmens ist

1. der Betrieb der Unfallversicherung, der Kredit- und Kautionsversicherung, aller Arten der Schadenver-
sicherung und der Ruckversicherung im In- und Ausland.

2. die Beteiligung an anderen Unternehmungen, deren Gegenstand mit dem Zweck der Gesellschaft im
wirtschaftlichen Zusammenhang steht.
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SIGNAL IDUNA Gruppe

Merkblatt zur Datenverarbeitung

Stand: 04.2011

Vorbemerkung

Versicherungen kénnen heute ihre Aufgaben nur noch mit Hilfe der
elektronischen Datenverarbeitung (EDV) erflllen. Nur so lassen sich
Vertragsverhaltnisse korrekt, schnell und wirtschaftlich abwickeln;
auch bietet die EDV einen besseren Schutz der Versichertengemein-
schaft vor missbrauchlichen Handlungen als die bisherigen manuel-
len Verfahren. Die Verarbeitung der uns bekannt gegebenen Daten
zu lhrer Person wird durch das Bundesdatenschutzgesetz (BDSG)
geregelt. Danach ist die Datenverarbeitung und -nutzung zulassig,
wenn das BDSG oder eine andere Rechtsvorschrift sie erlaubt oder
wenn der Betroffene eingewilligt hat. Das BDSG erlaubt die Daten-
verarbeitung und -nutzung stets, wenn dies im Rahmen der Zweck-
bestimmung eines Vertragsverhaltnisses oder vertragsahnlichen
Vertrauensverhaltnisses geschieht oder soweit es zur Wahrung
berechtigter Interessen der speichernden Stelle erforderlich ist und
kein Grund zu der Annahme besteht, dass das schutzwdirdige Inter-
esse des Betroffenen an dem Ausschluss der Verarbeitung oder
Nutzung Uberwiegt.

Einwilligungserklarung

Unabhangig von dieser im Einzelfall vorzunehmenden Interessenab-
wagung und im Hinblick auf eine sichere Rechtsgrundlage fur die
Datenverarbeitung ist in lhren Versicherungsantrag eine Einwilli-
gungserklarung nach dem BDSG aufgenommen worden. Diese gilt
Uber die Beendigung des Versicherungsvertrages hinaus, endet
jedoch - auBer in der Lebens- und Unfallversicherung - schon mit
Ablehnung des Antrages oder durch lhren jederzeit méglichen
Widerruf, der allerdings den Grundsétzen von Treu und Glauben
unterliegt. Wird die Einwilligungserklarung bei Antragstellung ganz
oder teilweise gestrichen, kommt es u.U. nicht zu einem Vertrags-
abschluss. Trotz Widerruf oder ganz bzw. teilweise gestrichener Ein-
willigungserklarung kann eine Datenverarbeitung und Nutzung in
dem begrenzten gesetzlich zuldssigen Rahmen, wie in der Vorbe-
merkung beschrieben, erfolgen.

Schweigepflichtentbindungserklarung

Daneben setzt auch die Ubermittlung von Daten, die wie z.B. beim
Arzt, einem Berufsgeheimnis unterliegen, eine spezielle Erlaubnis
des Betroffenen (Schweigepflichtentbindung) voraus. In der Lebens-,
Kranken-, Unfall- und Pflegepflichtversicherung (Personenversiche-
rung) ist daher im Antrag auch eine Schweigepflichtentbindungsklau-
sel enthalten.

Im Folgenden wollen wir Ihnen einige wesentliche Beispiele fur die
Datenverarbeitung und -nutzung nennen:

1 Datenspeicherung bei lhrem Versicherer

Wir speichern Daten, die fiir den Versicherungsvertrag notwendig
sind. Das sind zunéchst lhre Angaben im Antrag (Antragsdaten).
Weiter werden zum Vertrag versicherungstechnische Daten wie
Kundennummer (Partnernummer), Versicherungssumme, Versiche-
rungsdauer, Beitrag, Bankverbindung sowie erforderlichenfalls die
Angaben eines Dritten, z.B. eines Vermittlers/Maklers, eines Sach-
versténdigen oder eines Arztes geflhrt (Vertragsdaten). Bei einem
Versicherungsfall speichern wir Ihre Angaben zum Schaden und ggf.
auch Angaben von Dritten, wie z.B. den vom Arzt ermittelten Grad
der Berufsunféhigkeit, die Feststellung lhrer Reparaturwerkstatt
Uber einen Kfz-Totalschaden oder bei Ablauf einer Lebensversiche-
rung den Auszahlungsbetrag (Leistungsdaten).

2 Dateniibermittlung an Riickversicherer

Im Interesse seiner Versicherungsnehmer wird ein Versicherer stets
auf einen Ausgleich der von ihm Gbernommenen Risiken achten.
Deshalb geben wir in vielen Féllen einen Teil der Risiken an Rick-
versicherer im In- und Ausland ab. Diese Ruckversicherer benétigen
ebenfalls entsprechende versicherungstechnische Angaben von uns,
wie Versicherungsnummer, Beitrag, Art des Versicherungsschutzes
und des Risikos und Risikozuschlags sowie im Einzelfall auch lhre
Personalien. Soweit Riickversicherer bei der Risiko- und Schadenbe-
urteilung mitwirken, werden ihnen auch die dafir erforderlichen
Unterlagen zur Verfligung gestellt.

In einigen Fallen bedienen sich die Riickversicherer weiterer Riick-
versicherer, denen sie ebenfalls entsprechende Daten Ubergeben.

3 Dateniibermittlung an andere Versicherer

Nach dem Versicherungsvertragsgesetz hat der Versicherte bei
Antragstellung, jeder Vertragsénderung und im Schadenfall dem
Versicherer alle fur die Einschatzung des Wagnisses und die Scha-
denabwicklung wichtigen Umstande anzugeben. Hierzu gehéren

z. B. frihere Krankheiten und Versicherungsfalle oder Mitteilungen
Uber gleichartige andere Versicherungen (beantragte, bestehende,
abgelehnte oder gekindigte). Um Versicherungsmissbrauch zu ver-
hindern, eventuelle Widerspriiche in den Angaben des Versicherten
aufzuklaren oder um Licken bei den Feststellungen zum entstande-
nen Schaden zu schlieBen, kann es erforderlich sein, andere Versi-
cherer um Auskunft zu bitten oder entsprechende Auskinfte auf
Anfragen zu erteilen.

Auch sonst bedarf es in bestimmten Féllen (Doppelversicherungen,
gesetzlicher Forderungslibergang sowie Teilungsabkommen) eines
Austausches von personenbezogenen Daten unter den Versicherern.
Dabei werden Daten des Betroffenen weitergegeben, wie Name und
Anschrift, Kfz-Kennzeichen, Art des Versicherungsschutzes und des
Risikos oder Angaben zum Schaden, wie Schadenhdhe und Scha-
dentag.

4 Hinweis- und Informationssystem

Die informa IRFP GmbH betreibt das Hinweis- und Informationssy-
stem der Versicherungswirtschaft (HIS). An das HIS melden wir -
ebenso wie andere Versicherungsunternehmen - erhéhte Risiken
sowie das Bestehen von Auffalligkeiten, die auf Versicherungsbetrug
hindeuten kdnnten und daher einer ndheren Prifung bedirfen.

Betroffene, deren Daten in HIS gespeichert werden, werden dartber
informiert. Sie haben das Recht, von informa IRFP GmbH Auskunft
daruber zu erhalten, ob und mit welchen Daten sie im System
gespeichert sind (sog. Selbstauskunft).

Die Kontaktdaten von informa IRFP GmbH sind:

informa insurance risk and fraud prevention GmbH
RheinstraBe 99
76532 Baden-Baden

Eine detaillierte Beschreibung des HIS finden Sie im Internet unter
www.informa-irfp.de.

Kompositversicherung

(Sach-, Haftpflicht-, Unfall-, Kraftfahrt-, Transportversicherung)

Eine Meldung ist bei Antragstellung oder im Schadenfall méglich und
kann eine Person oder eine Sache, z. B. ein Kfz, betreffen. Eine
Meldung zur Person ist méglich, wenn ungewdhnlich oft Schaden
gemeldet werden oder z. B. das Schadenbild mit der Schadenschil-
derung nicht in Einklang zu bringen ist. Die Versicherer missen im
Schadenfall wissen, ob ein Fahrzeug schwerwiegende oder unrepa-
rierte Vorschaden hatte oder sogar schon einmal als gestohlen
gemeldet wurde. Aus diesem Grund melden wir Fahrzeuge an das
HIS, wenn diese Totalschaden haben, gestohlen worden sind, sowie
im Falle von Abrechnungen ohne Reparaturnachweis. Immobilien
melden wir an das HIS, wenn wir eine ungewéhnlich hohe Schaden-
haufigkeit feststellen. Sollten wir Sie, lhre Immobilie oder Ihr Fahr-
zeug an das HIS melden, werden Sie in jedem Fall Gber die Einmel-
dung von uns benachrichtigt.

Bei der Prufung lhres Antrags auf Abschluss eines Versicherungs-
vertrages oder Regulierung eines Schadens, richten wir Anfragen
zur Person oder Sache (z. B. Kfz) an das HIS und speichern die
Ergebnisse der Anfragen. Im Schadensfall kann es nach einem Hin-
weis durch das HIS erforderlich sein, genauere Angaben zum Sach-
verhalt von den Versicherern, die Daten an das HIS gemeldet
haben, zu erfragen. Auch diese Ergebnisse speichern wir, soweit sie
far die Prufung des Versicherungsfalls relevant sind. Es kann auch
dazu kommen, dass wir Anfragen anderer Versicherer in einem spéa-
teren Leistungsfall beantworten und daher Auskunft Gber lhren
Schadenfall geben missen.

Rechtsschutzversicherung

Vertrage werden gemeldet, wenn ungewdhnlich haufig Rechtsschutz-
falle gemeldet werden. Sollten wir Sie an das HIS melden, werden
wir Sie daruber benachrichtigen. Bei der Prufung lhres Antrags auf
Abschluss eines Versicherungsvertrages richten wir Anfragen zur
lhrer Person an das HIS und speichern die Ergebnisse der Anfra-
gen. Erhalten wir einen Hinweis auf risikoerhéhende Besonderhei-
ten, kann es sein, dass wir von Ihnen zusétzliche Informationen zu
dem konkreten Grund der Meldung benétigen.

Lebensversicherung

Vertrage werden ab einer bestimmten Versicherungssumme bzw.
Rentenhdéhe gemeldet. AuBerdem kénnen das Bestehen weiterer
risikoerhéhender bzw. fur die Leistungsprifung relevanter Beson-
derheiten, die aber im Einzelnen nicht konkretisiert werden, gemel-
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det werden. Es werden keine Gesundheitsdaten an das HIS gemel-
det. Sollten wir Sie an das HIS melden, werden wir Sie darlber
benachrichtigen.

Bei der Prifung lhres Antrags auf Abschluss eines Versicherungs-
vertrages richten wir Anfragen zu lhrer Person an das HIS und
speichern die Ergebnisse der Anfragen. Erhalten wir einen Hinweis
auf risikoerhéhende Besonderheiten, kann es sein, dass wir von
lhnen zusétzliche Informationen zu dem konkreten Grund der Mel-
dung benétigen. Wenn Sie Leistungen aus dem Versicherungsver-
trag beantragen, kénnen wir Anfragen an das HIS stellen. In diesem
Fall kann es nach einem Hinweis durch das HIS erforderlich sein,
genauere Angaben zum Sachverhalt von den Versicherern, die
Daten an das HIS gemeldet haben, zu erfragen. Auch diese Ergeb-
nisse speichern wir, soweit sie fur die Prifung des Versicherungs-
falls relevant sind. Es kann auch dazu kommen, dass wir Anfragen
anderer Versicherer in einem spéateren Leistungsantrag beantworten
und daher Auskunft geben missen.

Werden im Zusammenhang mit unserer Nachfrage bei Ihnen oder
bei anderen Versicherern Gesundheitsdaten erhoben, erfolgt dies
nur mit lhrem ausdricklichen Einverstandnis oder - soweit zuléssig -
auf gesetzlicher Grundlage.

5 Datenverarbeitung in und auBerhalb der Unternehmens-

gruppe

Einzelne Versicherungsbranchen (z.B. Lebens-, Kranken-, Sachversi-
cherung) und andere Finanzdienstleistungen z.B. Kredite, Bauspa-
ren, Kapitalanlagen, Immobilien werden durch rechtlich selbststéandi-
ge Unternehmen betrieben. Um den Kunden einen umfassenden
Versicherungsschutz anbieten zu kénnen, arbeiten die Unternehmen
héufig in Unternehmensgruppen zusammen. Zur Kostenersparnis
werden dabei einzelne Bereiche zentralisiert, wie das Inkasso oder
die Datenverarbeitung. So wird z.B. Ihre Adresse nur einmal gespei-
chert, auch wenn Sie Vertrdge mit verschiedenen Unternehmen der
Gruppe abschlieBen; und auch lhre Versicherungsnummer, die Art
der Vertrage, ggf. Ihr Geburtsdatum, Kontonummer und Bankleit-
zahl, d.h. Ihre allgemeinen Antrags-, Vertrags- und Leistungsdaten
werden in einer zentralen Datensammlung gefihrt.

Dabei sind die so genannten Partnerdaten (z.B. Name, Adresse,
Kundennummer, Kontonummer, Bankleitzahl, bestehende Vertrége)
von allen Unternehmen der Gruppe abfragbar. Auf diese Weise kann
eingehende Post immer richtig zugeordnet und bei telefonischen
Anfragen sofort der zusténdige Partner genannt werden. Auch Geld-
eingange kénnen so in Zweifelsfallen ohne Ruickfragen korrekt ver-
bucht werden.

Die Ubrigen allgemeinen Antrags-, Vertrags- und Leistungsdaten
sind dagegen nur von den Versicherungsunternehmen der Gruppe
abfragbar.

Obwohl alle diese Daten nur zur Beratung und Betreuung des jewei-
ligen Kunden durch die einzelnen Unternehmen verwendet werden,
spricht das Gesetz auch hier von "Datenubermittlung", bei der die
Vorschriften des Bundesdatenschutzgesetzes zu beachten sind.
Branchenspezifische Daten - wie z.B. Gesundheits- und Bonitats-
daten - bleiben dagegen unter ausschlieBlicher Verfligung der jewei-
ligen Unternehmen.

Unserer Unternehmensgruppe gehdren zur Zeit folgende Unterneh-
men an:

SIGNAL Krankenversicherung a. G.

IDUNA Vereinigte Lebensversicherung aG

far Handwerk, Handel und Gewerbe

SIGNAL Unfallversicherung a. G.

Deutscher Ring Krankenversicherungsverein a.G.
SIGNAL IDUNA Allgemeine Versicherung AG
PVAG Polizeiversicherungs-Aktiengesellschaft
ADLER Versicherung AG

SIGNAL IDUNA Pensionskasse AG

ALLWEST Allgemeine Westfalische Sterbekasse
DEURAG Deutsche Rechtsschutz-Versicherung AG

DONNER & REUSCHEL Aktiengesellschaft

DONNER & REUSCHEL Luxemburg S.A.

DONNER & REUSCHEL TREUHAND-Gesellschaft mbH & Co. KG
HANSAINVEST Hanseatische Investment-GmbH

HANSAINVEST LUX S.A.

SIGNAL IDUNA Asset Management GmbH

SIGNAL IDUNA Bauspar AG

Treuhand Contor Vermdgensverwaltungs-Gesellschaft mit
beschrankter Haftung

SIGNAL IDUNA Vertriebspartnerservice Aktiengesellschaft
SIGNAL IDUNA Beratungs-GmbH fur betriebliche Altersversorgung
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Daneben arbeiten unsere Versicherungsunternehmen und
Vermittler/Makler zur umfassenden Beratung und Betreuung ihrer
Kunden in weiteren Finanzdienstleistungen (z.B. Kredite, Bauspar-
vertrage, Kapitalanlagen, Immobilien) auch mit Kreditinstituten, Kapi-
talanlage- und Immobiliengesellschaften auBerhalb der Gruppe
zusammen. Zur Zeit kooperieren wir mit:

HHG Unterstutzungskasse fur Handwerk, Handel und Gewerbe e.V.
UBS - Union Bank of Switzerland bzw. deren Gesellschaften: UBS
(Deutschland) AG, UBS Invest, UBS Intrag und UBS Anlage-Service
GmbH

Nationalbank Essen

Westdeutsche ImmobilienBank (ImmoBank)

Die Zusammenarbeit besteht dabei in der gegenseitigen Vermittlung
der jeweiligen Produkte und der weiteren Betreuung der so gewon-
nenen Kunden. So vermitteln z.B. die genannten Kreditinstitute im
Rahmen einer Kundenberatung/-betreuung Versicherungen als
Ergénzung zu den eigenen Finanzdiensleistungsprodukten. Fur die
Datenverarbeitung der vermittelnden Stelle gelten die folgenden
Ausfuhrungen unter Punkt 6.

6 Betreuung durch Versicherungsvermittler/-makler

In Ihren Versicherungsangelegenheiten sowie im Rahmen des son-
stigen Dienstleistungsangebots unserer Unternehmensgruppe bzw.
unseres Kooperationspartners werden Sie durch einen unserer
Vermittler/Makler betreut, der Sie mit lhrer Einwilligung auch in
Finanzdienstleistungen berat. Vermittler/Makler in diesem Sinn sind
neben Einzelpersonen auch Vermittlungsgesellschaften sowie im
Rahmen der Zusammenarbeit bei Finanzdienstleistungen auch Kre-
ditinstitute, Kapitalanlage- und Immobiliengesellschaften u.a.

Um seine Aufgabe ordnungsgeman erflllen zu kénnen, erhalt der
Vermittler/Makler zu diesen Zwecken von uns die fur die Betreuung
und Beratung notwendigen Angaben aus lhren Antrags-, Vertrags-
und Leistungsdaten, z.B. Versicherungsnummer, Beitrage, Art des
Versicherungsschutzes und des Risikos, Zahl der Versicherungsfalle
und Héhe von Versicherungsleistungen sowie von unseren Partner-
unternehmen Angaben Uber andere finanzielle Dienstleistungen, z.B.
Abschluss und Stand lhres Bausparvertrages. AusschlieBlich zum
Zweck von Vertragsanpassungen in der Personenversicherung kén-
nen an den zustandigen Vermittler/Makler auch Gesundheitsdaten
Ubermittelt werden.

Unsere Vermittler/Makler verarbeiten und nutzen selbst diese per-
sonenbezogenen Daten im Rahmen der genannten Beratung und
Betreuung des Kunden. Auch werden sie von uns tber Anderungen
der kundenrelevanten Daten informiert. Jeder Vermittler/Makler ist
gesetzlich und vertraglich verpflichtet, die Bestimmungen des BDSG
und seine besonderen Verschwiegenheitspflichten (z.B. Berufsge-
heimnis und Datengeheimnis) zu beachten. Der fur Ihre Betreuung
zusténdige Vermittler/Makler wird lhnen mitgeteilt. Endet seine
Tatigkeit fur unsere Unternehmen (z.B. durch Kundigung des Ver-
mittler-/Maklervertrages oder bei Pensionierung), regelt das Unter-
nehmen lhre Betreuung neu; Sie werden hierliber informiert.

7 Weitere Auskiinfte und Erlduterungen liber lhre Rechte

Sie haben als Betroffener nach dem Bundesdatenschutzgesetz
neben dem eingangs erwéhnten Widerrufsrecht ein Recht auf Aus-
kunft sowie unter bestimmten Voraussetzungen ein Recht auf
Berichtigung, Sperrung oder Léschung lhrer in einer Datei gespei-
cherten Daten.

Wegen eventueller weiterer Auskiinfte und Erlauterungen wenden
Sie sich bitte an den betrieblichen Datenschutzbeauftragten lhres
Versicherers. Richten Sie auch ein etwaiges Verlangen auf Auskunft,
Berichtigung, Sperrung oder Léschung wegen der beim Rickversi-
cherer gespeicherten Daten stets an lhren Versicherer.












SIGNAL IDUNA Gruppe
Hauptverwaltung Dortmund
Joseph-Scherer-StraBe 3
44139 Dortmund

Telefon: (02 31) 1 35-0
Telefax: (02 31) 1 35-46 38

Hauptverwaltung Hamburg
Neue RabenstraBe 15-19
20354 Hamburg

Telefon: (0 40) 41 24-0
Telefax: (0 40) 41 24-29 58

Internet: www.signal-iduna.de
E-Mail: info@signal-iduna.de

Immer flr Sie da:

SIGNAL IDUNA (@)
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