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Sehr geehrte Kundin,
sehr geehrter Kunde,

die Versicherungsbedingungen bilden die Grundlage flr unseren gemeinsamen Vertrag. Der vereinbarte
Versicherungsschutz ergibt sich aus dem Antrag, dem Versicherungsschein und seinen Nachtragen.

Dies sind wichtige Vertragsunterlagen!
Die Versicherungsbedingungen bilden zusammen mit dem Versicherungsantrag und dem Versiche-
rungsschein die Grundlage fir das Vertragsverhaltnis. Bitte bewahren Sie diese Unterlagen auf.

Auf gute Partnerschaft
Ihre HUK-COBURG-Lebensversicherung AG

.

HUK-COBURG-Lebensversicherung AG
Vorsitzender des Aufsichtsrats: Prof. Dr. Heinrich R. Schradin. Vorstand: Klaus-Jiirgen Heitmann, Stefan Gronbach, Dr. Hans Olav Heray, Dr. Helen Reck, Dr. Jorg Rheinldnder, Thomas Sehn, Daniel Thomas.
Sitz der Aktiengesellschaft: Bahnhofsplatz, 96444 Coburg; eingetragen beim Amtsgericht Coburg unter HRB 30; St.-Nr. 9212/101/00021; E-Mail: info@huk-coburg.de



Kundeninformation

Fiir einen schnellen und besseren Uberblick haben wir Ihnen alle wichtigen Informationen in dieser Kundeninformation zusammengestellt.
I. Allgemeine Informationen nach § 1 VWG-InfoV

Identitét des Versicherers

Name: HUK-COBURG-Lebensversicherung AG

Anschrift: Willi-Hussong-Str. 2, 96450 Coburg

Rechtsform: Aktiengesellschaft

Sitz: Bahnhofsplatz, 96444 Coburg;

Handelsregister: Reg.-Gericht Coburg HRB 30; St.-Nr. 9212/101/00021

Identitét eines Vertreters des Versicherers
Entfallt.

Ladungsfahige Anschrift des Versicherers

HUK-COBURG-Lebensversicherung AG
Willi-Hussong-Str. 2
96450 Coburg

Ladungsfahige Vertreter sind Stefan Gronbach und Dr. Hans Olav Hergy.

Hauptgeschiftstatigkeit des Versicherers
Gegenstand des Unternehmens ist der unmittelbare und mittelbare Betrieb der Lebensversicherung.

Angaben iiber das Bestehen eines Garantiefonds

Zur Absicherung der Anspriiche aus Lebensversicherungen besteht ein gesetzlicher Sicherungsfonds (§§ 124 ff. des Versicherungsaufsichtsgesetzes (VAG)),
der bei der Protektor Lebensversicherungs-AG, Postfach 102411 in 68024 Mannheim, www.protektor-ag.de, eingerichtet ist.

Die HUK-COBURG-Lebensversicherung AG gehoért diesem Sicherungsfonds an.

Wesentliche Merkmale der Versicherungsleistung
a) Fiir das Vertragsverhéltnis geltende Bedingungen

Mit Abschluss des Vertrags finden die Allgemeinen Bedingungen flir die Existenzschutzversicherung und — sofern beantragt — die Besonderen Bedingungen
fur die Dynamik Anwendung.

b) Angaben iiber Art und Umfang, Falligkeit und Erfiillung der Leistung des Versicherers
Mit der Existenzschutzversicherung bieten wir lhnen eine finanzielle Absicherung bei Beeintrachtigung korperlicher oder geistiger Fahigkeiten.

Sofern beantragt erbringen wir mit Einschluss des Notfallpakets eine Kapitalleistung bei schweren Krankheiten der versicherten Person und ihrer Kinder.
N&here Einzelheiten zu Art, Umfang, Félligkeit und Erfillung unserer Leistung sind in den nach Abschnitt a) fiir Inren Vertrag maBgeblichen
Versicherungsbedingungen geregelt.

Ihrem Versicherungsschein kdnnen Sie entnehmen, welche Leistungen Sie abgeschlossen haben.

Gesamtpreis der Versicherung

Den zu zahlenden Beitrag kdnnen Sie dem Angebot, dem Informationsblatt zu Versicherungsprodukten sowie dem Versicherungsschein entnehmen. Miissen
nach Priifung der Antragsangaben vom Antrag abweichende Vertragsbedingungen (Beitragszuschlédge, Leistungseinschrankungen, Leistungsausschliisse)
vereinbart werden, erhalten Sie von uns ein neues Angebot. Sie kdnnen sich dann entscheiden, ob Sie dieses annehmen.

Gegebenenfalls zusétzlich anfallende Kosten
Details entnehmen Sie bitte der jeweils aktuellen Gebiihrentabelle.

Einzelheiten hinsichtlich der Zahlung und der Erfiillung, insbesondere zur Zahlungsweise der Pramien

Fiir Ihre Versicherung sind laufende Beitrage flir jede Versicherungsperiode zu entrichten. Versicherungsperiode ist entsprechend der vereinbarten Zahlweise
ein Monat, ein Vierteljahr, ein halbes Jahr oder ein Jahr.

Zahlen Sie lhren Beitrag nicht in jahrlicher Form, erheben wir fiir zusatzliche Verwaltungsaufwendungen hohere Verwaltungskosten. Diese sind im Kosten-
ausweis im Informationsblatt zu Versicherungsprodukten entsprechend berticksichtigt.

Bei Félligkeit der Leistung kdnnen wir etwaige Beitragsriickstande verrechnen.
Der erste Beitrag ist unverziiglich (das heiBt ohne schuldhaftes Zégern) nach Abschluss des Vertrags und Aufforderung zur Zahlung fallig.

Wenn Sie Folgebeitrége zu zahlen haben, richten sich diese nach der vereinbarten Zahlweise, die Sie dem Versicherungsschein entnehmen konnen. Bei Einzug
von Ihrem Konto sorgen Sie bitte fir entsprechende Deckung.

Die Beitragszahlung endet bei Tod der versicherten Person, spatestens mit Ablauf der vereinbarten Dauer der Beitragszahlung.

Befristung der Giiltigkeitsdauer der zur Verfiigung gestellten Informationen

Die vorliegenden Unterlagen basieren auf der Grundlage unserer aktuellen Beitrdge und des genannten Versicherungsbeginns. Wird ein anderer
Versicherungsbeginn gewiinscht oder wird in der Zwischenzeit ein neuer Tarif eingefiihrt, kdnnen sich bis zum Abschluss des Vertrags Abweichungen ergeben.

Hinweis auf spezielle Risiken der Finanzdienstleistung
Entfallt.




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

Der Vertrag kommt endgilltig zu Stande, wenn Sie den Versicherungsschein erhalten haben und Sie Ihr Widerrufsrecht nicht ausiiben.

Den Versicherungsbeginn kdnnen Sie den Angaben im Angebot, im Informationsblatt zu Versicherungsprodukten, im Antrag sowie im Versicherungsschein
entnehmen.

Ihr Versicherungsschutz beginnt grundsétzlich mit Abschluss des Vertrags, nicht aber vor dem vereinbarten Versicherungsbeginn. Wir sind grundsétzlich

nicht zur Leistung verpflichtet, sofern der Einlésungsbeitrag bei Eintritt des Versicherungsfalles noch nicht gezahit war und Sie diese Nichtzahlung zu vertreten
hatten.

Ihr Widerrufsrecht
Die Informationen tiber Ihr Widerrufsrecht und die vollstdndige Widerrufsbelehrung finden Sie in Ihrem Versicherungsantrag.

Laufzeit des Vertrags

Die Laufzeit des Vertrags kdnnen Sie dem Angebot, dem Informationsblatt zu Versicherungsprodukten, dem Antrag sowie dem Versicherungsschein entnehmen.
Die Mindestvertragslaufzeit betrdgt zwei Jahre.

Beendigung des Vertrags, Kiindigungsbedingungen

Es besteht die Mdglichkeit, jederzeit zum Ende der laufenden Versicherungsperiode lhren Beitrag zu reduzieren, die Versicherung beitragsfrei zu stellen oder zu
kiindigen. Die Dauer der Versicherungsperiode ist abhéngig von der Beitragszahlung.

Einzelheiten zur Beendigung des Vertrags finden Sie in den beigefligten Versicherungsbedingungen im Paragraph ,Wann und mit welchen Folgen kdnnen Sie
Ihre Versicherung kiindigen, Ihren Beitrag reduzieren oder lhre Versicherung beitragsfrei stellen?.

Welches Recht legt der Versicherer der Aufnahme von Beziehungen zum Versicherungsnehmer vor Abschluss des Versicherungsvertrages zu
Grunde?

Auf die vorvertraglichen Beziehungen findet das Recht der Bundesrepublik Deutschland Anwendung.

Auf den Vertrag anwendbares Recht
Auf das Vertragsverhéltnis findet das Recht der Bundesrepublik Deutschland Anwendung.

Sprachen
Samtliche Kommunikation und Korrespondenz findet in deutscher Sprache statt.

Aufsichtshehdrden, auBergerichtliche Beschwerde- und Rechtsbehelfsverfahren
Einzelheiten dazu finden Sie in den entsprechenden Versicherungsbedingungen.

II. Vertragsspezifische Informationen nach § 2 VVG-InfoV

Angaben zur Hohe der in den Beitrag einkalkulierten Kosten

Die einkalkulierten Kosten werden im Rahmen eines individuellen Angebots in dem dort zur Verfiigung gestellten Informationsblatt zu Versicherungsprodukten in
Euro ausgewiesen.

Angaben zu mdglichen sonstigen Kosten, inshesondere zu Kosten, die einmalig oder aus besonderem Anlass entstehen kdnnen

Bei Vertragsanderungen, die zu Leistungserhohungen fiihren, fallen erneut Abschluss- und Vertriebs- sowie Verwaltungskosten an. Die Kosten werden in den
Beitrag eingerechnet.

Bei jeder durchgefiihrten Dynamikerhohung entstehen erneut Abschluss- und Vertriebs- sowie Verwaltungskosten fiir den zusatzlichen Beitrag.
Anlasshezogen entstehen Kosten, die wir nicht im Beitrag berlicksichtigen kénnen. Diese entnehmen Sie bitte der jeweils aktuellen Gebihrentabelle.

Angaben iiber die fiir die Uberschussermittiung und Uberschussbeteiligung geltenden Berechnungsgrundsitze und MaBstibe

Wir beteiligen Sie nach § 153 WG an den Uberschiissen und den Bewertungsreserven. Dies nennen wir Uberschussbeteiligung.

Im Paragraph ,Wie erfolgt die Uberschussheteiligung?“ in den fiir Ihre Versicherung giiltigen Versicherungsbedingungen erfahren Sie unter anderem
 zu welcher Bestandsgruppe Ihr Vertrag gehort,

« welche Arten von Uberschiissen fiir Ihre Versicherung maBgeblich sind und

« wie die Uberschiisse bei Ihrer Versicherung verwendet werden kdnnen.

Angabe der in Betracht kommenden Riickkaufswerte

Die in Betracht kommenenden Riickkaufswerte werden im Rahmen eines individuellen Angebots im Abschnitt ,Ihre Leistung bei Beitragsfreistellung oder
Kiindigung“ ausgewiesen.

Angaben iiber den Mindestversicherungsbetrag fiir eine Umwandlung in eine beitragsfreie oder eine beitragsreduzierte Versicherung und iiber die
Leistungen aus einer beitragsfreien oder beitragseduzierten Versicherung

Anstatt zu kiindigen, kdnnen Sie Ihren Beitrag reduzieren oder Ihre Versicherung beitragsfrei stellen.

Einzelheiten dazu finden Sie im Abschnitt ,Leistungen bei Beitragsfreistellung“ in unserem Angebot sowie in den beigefiigten Versicherungsbedingungen im
Paragraph ,Wann und mit welchen Folgen kénnen Sie Ihre Versicherung kiindigen, lhren Beitrag reduzieren oder lhre Versicherung beitragsfrei stellen?*.

Garantierte Riickkaufswerte und Leistungen aus einer beitragsfreien Versicherung

Nach den Allgemeinen Bedingungen fiir die Existenzschutzversicherung beteiligen wir Sie im Falle einer Kiindigung an den Uberschiissen. Es wird kein
Riickkaufswert ausgezahlt. Kiindigen Sie die Existenzschutzversicherung, so endet auch eine eingeschlossene Zusatzversicherung.

Anstatt zu kiindigen, kénnen Sie unter bestimmten Voraussetzungen Ihren Beitrag reduzieren oder Ihre Versicherung beitragsfrei stellen.

Einzelheiten dazu finden Sie im Abschnitt ,Ihre Leistung bei Beitragsfreistellung oder Kiindigung“ in unserem Angebot sowie in den beigefligten
Versicherungsbedingungen im Paragraph ,Wann und mit welchen Folgen konnen Sie Ihre Versicherung kiindigen, Ihren Beitrag reduzieren oder lhre
Versicherung beitragsfrei stellen?”.




Angaben (iber die der Versicherung zugrunde liegenden Fonds und die Art der darin enthaltenen Vermdgenswerte
Entfallt.

Allgemeine Angaben (iber die fiir diese Versicherungsart geltende Steuerregelung

Angaben (iber die bei Abschluss lhres Versicherungsvertrags geltenden Steuerregelungen finden Sie auf unserem Merkblatt , Steuerliche Informationen zu lhrer
Arbeitskraftabsicherung”.

Bitte beachten Sie, dass alle hier und in den weiteren Angebotsunterlagen von uns gegebenen Informationen auf der bei Abschluss des Vertrags aktuellen
Steuergesetzgebung beruhen.

Modellrechnung im Sinne von § 154 Absatz 1 VWG
Entfallt.

Begriff des Existenzschutzes

Der Begriff ,Existenzschutz” und die verwendeten Begriffe der Beeintrachtigung der korperlichen und geistigen Fahigkeiten und Pflegebediirftigkeit im Sinne
dieser Versicherung stimmen nicht mit den Begriffen der Berufsunfahigkeit, Erwerbsminderung oder Pflegebediirftigkeit im sozialrechtlichen Sinne oder den
entsprechenden Begriffen im Sinne der Versicherungsbedingungen der privaten Krankenversicherung dberein.
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Allgemeine Bedingungen
fur die Existenzschutzversicherung

Produktlinien: ESV Classic, ESV Premium, ESV Premium Plus

HUK-COBURG

Lebensversicherung

ESV 2022.01 V3

In diesen Bedingungen beschreiben wir alle Produktlinien. Regelungen ohne besondere Kennzeichnung durch ,,Premium Schutz* oder ,,Premium Plus Schutz*
gelten fiir alle Produktlinien. Welche Produktlinie flr Ihren Vertrag gilt, finden Sie in den Vertragsunterlagen.

Bitte beachten Sie: Zu Gunsten einer besseren Lesbarkeit sehen wir davon ab, die Sprachformen weiblich, mannlich und divers (w/m/d) gleichzeitig zu nen-
nen. Mit unseren Formulierungen wenden wir uns gleichermaBen an alle Geschlechter.

Vers

icherungsmathematischer Hinweis:

Bei der Tarifkalkulation haben wir unternehmensindividuelle, geschlechtsunabhéngige Ausscheideordnungen verwendet. Als Rechnungszins haben wir
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Itsverzeichnis

Welche Leistungen erbringen wir?

Wann liegt der Verlust einer Grundféhigkeit im Sinne dieser
Bedingungen vor?

Welche Leistungen erbringen wir aus dem Notfallpaket?

Wie erfolgt die Uberschussbeteiligung?

Wann beginnt und wann endet |hr Versicherungsschutz?

In welchen Féllen ist der Versicherungsschutz ausgeschlossen?

Was bedeutet die vorvertragliche Anzeigepflicht und welche Folgen
hat ihre Verletzung?

Was ist zu beachten, wenn eine Leistung verlangt wird?

Wann teilen wir Ihnen mit, ob wir unsere Leistungspflicht anerken-
nen?

Was gilt nach Anerkennung unserer Leistungspflicht?

Was gilt bei Verletzung der Mitwirkungspflicht nach Anerkennung
unserer Leistungspflicht?

Unter welchen Voraussetzungen konnen Sie den
Versicherungsschutz ohne erneute Risikopriifung erhthen oder den
Versicherungsschutz verlangern?

Wann ist ein Wechsel in eine Berufsunféhigkeitsversicherung ohne
erneute vollstandige Risikopriifung mdglich (BU-Wechseloption)?

§14
§15
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§18
§19

§20
§ 21
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§24
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§27

§28

Welche Bedeutung hat der Versicherungsschein?

Wer erhalt die Leistung?

Was miissen Sie bei der Beitragszahlung beachten?

Was gilt bei Abschluss einer Start Police?

Was geschieht, wenn Sie einen Beitrag nicht rechtzeitig zahlen?

Wann und mit welchen Folgen konnen Sie Ihre Versicherung kiin-
digen, Inhren Beitrag reduzieren oder Ihre Versicherung beitragsfrei
stellen?

Wie verrechnen wir die Kosten Ihrer Versicherung?
Was gilt bei Anderung Ihrer Postanschrift und lhres Namens?

Welche Kosten und Gebiihren diirfen wir Ihnen gesondert in
Rechnung stellen?

Welches Recht gilt fiir den Vertrag und welche Sprache ist
Vertragssprache?

Wo ist der Gerichtsstand?
Wann konnen wir Ihre Beitrge oder Leistungen anpassen?
Was gilt bei Unwirksamkeit einzelner Bestimmungen?

Welche Regelungen gelten bei Sonderkonditionen auf Grund einer
kollektivrechtlichen Vereinbarung?

Was gilt fiir das Beschwerdemanagement?

§ 1 —Welche Leistungen erbringen wir?

(M

Es bestenht weltweiter Versicherungsschutz.

Leistungen wegen Verlust einer Grundfahigkeit

@

©

()

Der Vertrag umfasst einen Schutz beim Verlust versicherter Fahigkeiten.
Diese nennen wir Grundfahigkeiten. Ausldser unserer Leistungspflicht
ist der Verlust einer Grundféhigkeit nach § 2.

Verliert die versicherte Person wahrend der Dauer dieser Versicherung
eine Grundfahigkeit, erbringen wir folgende Leistungen:

a) Wir befreien Sie von der Pflicht, Beitrage zu zahlen.

b) Wir zahlen die vereinbarte Rente monatlich im Voraus. Diese Rente
nennen wir ,Rente bei Beeintréchtigung”.

) Haben Sie das Notfallpaket nach Absatz 8 eingeschlossen, gilt: Wir
befreien Sie auch von der Pflicht Beitrage flir das Notfallpaket zu
zahlen.

Verliert die versicherte Person mehrere Grundfahigkeiten, flihrt das
nicht zu einer hdheren Rentenleistung.

Sie haben erstmals Anspruch auf die in Absatz 2 genannten Leistungen,
nach dem Ablauf des Monats in dem die versicherte Person die Grund-
féhigkeit verloren hat. Dies gilt auch, wenn Sie uns dies erst spater
melden.

Der Anspruch auf die Leistungen erlischt, wenn

« der Umfang des Leidens und dessen Auswirkung auf eine Grundfa-
higkeit der versicherten Person sich so vermindert haben, dass der
Verlust einer Grundfahigkeit nach § 2 nicht mehr besteht,

« die versicherte Person stirbt oder
« das Ende der vereinbarten Leistungsdauer erreicht wird.

Bis wir tber unsere Leistungspflicht entscheiden, missen Sie die Bei-
trdge in voller Hohe weiterzahlen. Wir werden diese bei Anerkennung
der Leistungspflicht zurtickzahlen. Wenn gewinscht, stunden wir lhnen
die Beitrdge unverzinst bis zur endglltigen Entscheidung Uber unsere
Leistungspflicht. Lehnen wir es ab zu leisten, missen Sie uns die ge-
stundeten Beitrédge nachzahlen. Sie haben daflir die folgenden Mdglich-
keiten:
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« Sie zahlen die gestundeten Beitrdge in einem Betrag nach.

« Sie vereinbaren mit uns die Riickzahlung der gestundeten Beitrdge
in Raten innerhalb eines Zeitraums von maximal 24 Monaten. Die
Ratenzahlung kann dabei monatlich, vierteljahrlich oder halbjahrlich
erfolgen.

Wenn Sie die gestundeten Beitrége nicht nachzahlen, entnehmen wir
sie lhrem Vertrag. Dadurch reduziert sich die Leistung lhres Vertrags,
wahrend die Beitrdge unveréndert bleiben. Die Leistung wird zum
n&chsten Termin der Beitragsfalligkeit neu ermittelt. Liegt der Jahres-
betrag der Rente bei Beeintrchtigung nach der Reduzierung unter 300
Euro, endet die Versicherung.

Notfallpaket

(8) Das Notfallpaket besteht aus dem Notfallpaket Krankheit und dem Not-
fallpaket Kind.

Haben Sie das Notfallpaket eingeschlossen, gilt: Wir erbringen eine Ka-
pitalleistung, wenn die versicherte Person beziehungsweise ein Kind der
versicherten Person nach § 3 erkrankt. Naheres dazu finden Sie in § 3.

Regelungen fiir den Verlust einer Grundfahigkeit und das Notfallpaket

(9 Anspriiche, die durch den Verlust einer Grundféhigkeit oder im Rahmen
des Notfallpakets vor Ablauf der Dauer dieser Versicherung entstanden
sind, kénnen auch nach deren Ablauf geltend gemacht werden. Lesen
Sie dazu Absatz 5.

(10) Unsere Leistungen tiberweisen wir dem Empfangsherechtigten auf sei-
ne Kosten. Bei Uberweisungen in Lander auBerhalb des Européischen
Wirtschaftsraumes tragt der Empfangsberechtigte auch die damit ver-
bundene Gefahr.

(11) Bei Vereinbarung einer garantierten Rentensteigerung erhoht sich die
Rente im Leistungsbezug jahrlich. Die erste Erhdhung fihren wir zu
Beginn des Versicherungsjahres durch, das auf den Beginn der Renten-
zahlung folgt.

Werden wir mehrfach leistungspflichtig, erhalten Sie zum jeweiligen
Beginn des Leistungsbezugs die zu Beginn vereinbarte Rente. Davon
ausgehend beginnt die garantierte Rentensteigerung im darauf folgen-
den Versicherungsjahr von Neuem.

Haben Sie das Notfallpaket eingeschlossen, dndert die garantierte
Rentensteigerung nichts an der Hohe der Leistungen aus dem Notfall-
paket. Das heiBt, das Verhdltnis der jeweiligen Kapitalleistung und der
Rente &ndert sich wéhrend des Leistungsbezugs jahrlich.

(12) AuBer den im Versicherungsschein ausgewiesenen garantierten Leis-
tungen beteiligen wir Sie an Uberschiissen. Dadurch kénnen zusétzliche
Leistungen entstehen. Weitere Informationen dazu finden Sie in § 4.

Ausschliisse

(13) Wenn wir mit Ihnen Ausschliisse vereinbart haben und besondere Ver-
einbarungen zu Art und Umfang des Versicherungsschutzes getroffen
wurden, gelten diese flir die Leistungen bei

« Verlust einer Grundféhigkeit nach § 2,
« schwerer Krankheit nach § 3 Abséatze 2 bis 5.

§ 2 — Wann liegt der Verlust einer Grundfahigkeit im Sinne dieser Be-
dingungen vor?

(1) Die versicherte Person hat eine Grundfahigkeit verloren, wenn sie wah-
rend der Dauer dieser Versicherung fiir einen Zeitraum nach Absatz 2

» mindestens eine der in Absatz 3 aufgeflihrten Grundféhigkeiten verlo-
ren hat und

« diese Grundféhigkeit zu dem im Versicherungsschein angegebenen
Beginn der Versicherung bereits besessen hat.

Die Ursache fiir den Verlust ist

« eine Krankheit,

« eine Verletzung des Kdrpers oder

« ein mehr als altersentsprechender Kréfteverfall.

Die Ursache ist drztlich nachgewiesen. Lesen Sie dazu auch Absatz 6.

Fir Kinder bis zur Vollendung des 15. Lebensjahres gilt abweichend:
Ein Verlust der Grundféhigkeit liegt auch dann vor, wenn sie

« bei Beginn der Versicherung altersbedingt noch nicht vorhanden war
« aber vor Eintritt des Versicherungsfalles erworben wurde.
(2) Die Grundfahigkeiten nach den Absétzen 7 bis 10

« werden von der versicherten Person fiir voraussichtlich mindestens
sechs Monate (Prognosezeitraum) seit deren Verlust nicht wiederer-
langt oder

« wurden von der versicherten Person bereits vor mindestens sechs
Monaten verloren und sind seitdem nicht wiedererlangt worden.

Diese Voraussetzung gilt in beiden Féllen ab Beginn des Zustands als
erfllt.

Flr den Verlust einer Grundfahigkeit durch volle Erwerbsminderung als
Folge einer psychischen Erkrankung nach den Absétzen 11 und 12 gilt
abweichend ein Mindestzeitraum von zw6lf Monaten.

Der Versicherungsschutz umfasst den Verlust mindestens einer der fol-
genden Grundfahigkeiten:

« Sehen

« Horen

« Sprechen

« Gleichgewicht

« Heben

« Tragen

« Gebrauch einer Hand
« Greifen und Halten

« Pinzettengriff

« Schreiben

« Knien

« Biicken

« Gehen oder Treppensteigen
« Stehen

« Sitzen

« Autofahren

Haben Sie den Premium Schutz abgeschlossen, ist zusétzlich Fol-
gendes versichert:

« Verlust einer der folgenden Grundfahigkeiten:
— Geistige Leistungsféhigkeit
— Eigenverantwortliches Handeln
— Arbeiten am Bildschirm
— Smartphone benutzen
— Tastatur benutzen
— (ffentlichen Personennahverkehr (OPNV) benutzen
— Fahrradfahren
— Ziehen oder Schieben
« Pflegebediirftigkeit als Verlust einer Grundfahigkeit
« Tatigkeitsverbot (Infektionsklausel) als Verlust einer Grundfahigkeit

Haben Sie den Premium Plus Schutz abgeschlossen, ist — neben der
Erweiterung des Premium Schutzes — zusétzlich Folgendes versichert:

« Volle Erwerbsminderung als Folge einer psychischen Erkrankung als
Verlust einer Grundfahigkeit

Die Definition der Grundféhigkeiten und des Verlusts dieser Grundfa-
higkeiten finden Sie in den Absétzen 7 bis 12. Abhéngig vom Alter der
versicherten Person gelten teilweise unterschiedliche Regelungen zu
den einzelnen Grundfahigkeiten.

Voriibergehende Erkrankungen oder Besserungen bleiben unberiick-
sichtigt. Eine Erkrankung oder Besserung gilt als nicht vortibergehend,
wenn sie nach drei Monaten noch anhélt. Vergleichen Sie dazu auch
Absatz 6.

Nicht versichert ist der Verlust von Grundféhigkeiten auf Grund von psy-
chischen Beeintréchtigungen oder neurotischen Fehlentwicklungen.

Diese Einschrénkung gilt nicht fiir
« ,Geistige Leistungsféahigkeit“ nach Absatz 7 p),
« Eigenverantwortliches Handeln* nach Absatz 7 ) und

« Volle Erwerbsminderung als Folge einer psychischen Erkrankung®
nach den Absétzen 11 und 12.
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©)

Nachweis
Der Verlust einer Grundféhigkeit und die Ursache daftir sind

« durch die Diagnose eines Facharztes der entsprechenden Fachrich-
tung

« mit Befunden von Untersuchungen, die die Leistungsvoraussetzungen
belegen

nachzuweisen.

Die Krankheit, die Verletzung des Korpers oder der Krafteverfall als Ur-
sache muss

« zu nachweisbaren physischen Verdnderungen flihren und

« durch eine objektive Befunderhebung nachgewiesen werden.
Die Nachweispflicht fiir die physischen Verdnderungen entfallt fiir
« Geistige Leistungsfahigkeit“ aus Absatz 7 p)

« Eigenverantwortliches Handeln* aus Absatz 7 g) und

« Volle Erwerbsminderung als Folge einer psychischen Erkrankung®
nach den Absétzen 11 und 12.

Fir jeden Verlust einer Grundfahigkeit ist auBerdem die Dauer des Be-
stehens beziehungsweise des voraussichtlichen Bestehens (Prognose-
zeitraum) nachzuweisen.

Grundféhigkeiten
Folgende Grundfahigkeiten sind fiir die versicherte Person versichert:
a) Sehen

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Sehen” liegt vor, wenn das Sehver-
mogen auch

—nach Einsatz von Hilfsmitteln (zum Beispiel Brille, Kontaktlinsen)
oder

— anderen zumutbaren medizinischen Behandlungen
S0 stark eingeschrankt ist, dass beim besseren Auge
— nur noch ein Restsehvermdgen von hdchstens 5 % oder

—eine Einschrankung des Gesichtsfeldes auf hochstens 15 Grad
Abstand vom Zentrum

bestent.
b) Horen

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Horen” liegt vor, wenn auf beiden
Ohren jeweils ein Horverlust von mindestens 80 % nachgewiesen
wird. Das Resthdrvermdgen darf auch unter Nutzung von Hilfsge-
raten (zum Beispiel Horgeréte) die 20 % nicht Gberschreiten. Den
Horverlust muss ein Facharzt anhand eines anerkannten sprachau-
diometrischen Testverfahrens nachweisen.

c) Sprechen

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Sprechen” liegt vor, wenn nach ab-
geschlossenem Spracherwerb auf Grund korperlicher Ursachen

— die Sprechfahigkeit vollig verloren ist oder

—die Sprechféhigkeit auch bei Verwendung geeigneter Hilfsmittel
(zum Beispiel eines Kehlkopfmikrofons) so weit eingeschrankt ist,
dass die versicherte Person von einem AuBenstehenden nicht
mehr verstanden wird, oder

— die versicherte Person Worte spricht, die ohne jegliche Bedeutung
oder Vorkommen in jeglicher bekannten gesprochenen Sprache
sind.

Stottern und psychogene Sprachstérungen fallen nicht unter den
Versicherungsschutz.

d) Gleichgewicht

Ein Verlust der Grundféhigkeit ,Gleichgewicht” liegt vor, wenn die
versicherte Person alle folgenden Punkte nicht mehr erfiillen kann:

— 10 m Strichgang mit geschlossenen Augen ohne Fallneigung

— 50 Schritte mit geschlossenen Augen auf der Stelle treten, ohne
sich dabei um mehr als 45 Grad zur Seite zu drehen

— mit geschlossenen Augen und parallelem FuBstand 60 Sekunden
ohne Fallneigung auf der Stelle stehen

Der Nachweis ist anhand eines anerkannten Testverfahrens (zum
Beispiel Cranio-Corpo-Graphie) zu fiihren.

Wir leisten nicht, wenn die versicherte Person den Verlust durch
Konsum von Drogen oder Missbrauch von Alkohol oder Medikamen-
ten verursacht hat.

e) Heben

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Heben“ liegt vor, wenn die versicher-
te Person nicht fahig ist, den linken oder rechten Arm

— bis auf Schulterhéhe zu heben und
— 10 Sekunden zu halten.
f) Tragen

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Tragen“ liegt vor, wenn die versi-
cherte Person nicht féhig ist, mit dem linken oder mit dem rechten
Arm

— einen mit einem Griff versehenen Gegenstand von 2 kg vom Boden
zu heben und

—5 m weit auf festem und ebenem Boden gehend zu tragen.
) Gebrauch einer Hand

Ein Verlust der Grundféhigkeit , Gebrauch einer Hand“ liegt vor, wenn

die versicherte Person mit der linken oder mit der rechten Hand zu

Folgendem nicht fahig ist:

—eine gedffnete Flasche mit Schraubverschluss zu schlieBen und
wieder zu 6ffnen oder

— eine Schraube mit einem Durchmesser von 5 mm mit dem Schrau-
bendreher in ein gediibeltes Loch zu schrauben und zu lésen.

Auf die Zuhilfenahme der anderen Hand kommt es hierbei jeweils
nicht an.

h) Greifen und Halten

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Greifen und Halten* liegt vor, wenn
die versicherte Person nicht mehr in der Lage ist,

— mit der linken oder mit der rechten Hand einen maximal 200 g
schweren Alltagsgegenstand (zum Beispiel ein Glas, einen Stift
oder einen Kochldffel) zu greifen und

— ununterbrochen fiir 5 Minuten, auch unter Ablage des Unterarms,
in der Luft zu halten, ohne dass er ihr aus der Hand fallt.

i) Pinzettengriff

Ein Verlust der Grundféhigkeit ,Pinzettengriff* liegt vor, wenn die
versicherte Person weder mit ihrer rechten noch mit ihrer linken
Hand

— eine Schraube mit einem Regelgewinde und 8 mm Durchmesser
in eine dazu passende Mutter eindrehen oder

— einen unbeschéadigten leichtgangigen ReiBverschluss einer Regen-
jacke aufziehen kann.

j) Schreiben

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Schreiben® liegt vor, wenn die ver-
sicherte Person wegen motorischer Einschrankungen zu Folgendem
nicht mehr in der Lage ist:
Sie kann mit einem Schreibstift fiinf Worter in Druckbuchstaben
schreiben oder abschreiben. Sie kann zum Schreiben die linke oder
die rechte Hand verwenden. Diese Worter haben jeweils mindestens
zehn Buchstaben. Ein unbeteiligter Dritter muss diese Worter lesen
kénnen.
Die Beschwerden miissen durch entsprechende krankhafte Befunde
erklarbar sein. Krankhafte Befunde sind zum Beispiel der Zustand
nach einem Schlaganfall oder Morbus Parkinson.

k) Knien
Ein Verlust der Grundféhigkeit ,Knien“ liegt vor, wenn die versicherte
Person nicht mehr in der Lage ist,
— sich auf den Boden niederzuknien und
— sich danach wieder aus eigener Kraft aufzurichten.

) Biicken

Ein Verlust der Grundféhigkeit ,Biicken” liegt vor, wenn die versi-
cherte Person nicht mehr in der Lage ist,

—sich auch mit gebeugten Knien so weit zu bticken, um mit dem
Finger den Boden zu bertihren, und

— sich danach wieder aus eigener Kraft aufzurichten.



m) Gehen oder Treppensteigen

Ein Verlust der Grundféahigkeit ,Gehen oder Treppensteigen liegt
vor, wenn Folgendes selbststéndig nicht mehr maglich ist: Ohne eine
Pause von mehr als einer Minute

— eine Strecke von 400 m iber einen ebenen und festen Boden mit
einem fiir Gehwege (iblichen Bodenbelag gehend zuriickzulegen
oder

— eine gerade Treppe von 12 Stufen mit einer Stufenhdéhe von 18 bis
20 cm hinauf- und hinabzusteigen.

Dies gilt nur, wenn die versicherte Person auch mit geeigneten Hilfs-
mitteln dazu nicht in der Lage ist.

n) Stehen

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Stehen* liegt vor, wenn es der versi-
cherten Person nicht mehr mdglich ist,

— auch mit Veranderung der Korperhaltung, und
— ohne sich abzustiitzen,
10 Minuten lang barfuB auf festem und ebenem Boden zu stehen.

Wir leisten nicht, wenn die versicherte Person den Verlust durch
Konsum von Drogen oder Missbrauch von Alkohol oder Medikamen-
ten verursacht hat.

0) Sitzen

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Sitzen" liegt vor, wenn es der versi-
cherten Person nicht mehr mdglich ist, 20 Minuten ununterbrochen
auf einem ergonomischen Stuhl zu sitzen, auch nicht mit Anderung
der Sitzposition oder mit Abstlitzen auf Armlehnen.

p) Autofahren

Die Grundféhigkeit ,Autofahren* ist vor Vollendung des 18. Lebens-
jahres der versicherten Person vom Versicherungsschutz ausge-
schlossen.

Nach Vollendung des 18. Lebensjahres der versicherten Person gilt:
Ein Verlust der Grundféhigkeit ,Autofahren* liegt vor, wenn die ver-
sicherte Person nicht mehr zum Fiihren eines Personenkraftwagens
(Pkw) in der Lage ist. Dazu muss die Fahrerlaubnis nachweislich aus
gesundheitlichen Griinden entzogen oder nicht erteilt werden. Dies
muss ein verkehrsmedizinisches Gutachten bestatigen.

Wir leisten nicht, wenn die versicherte Person den Verlust durch
Konsum von Drogen oder Missbrauch von Alkohol oder Medikamen-
ten verursacht hat.

) Geistige Leistungsfahigkeit

Féhigkeiten wie zum Beispiel

— Gedachtnisleistung,

— Konzentrationsfahigkeit,

— Aufmerksamkeit,

— Auffassungsgabe,

— Orientierungsféhigkeit oder

— Handlungsplanung

fassen wir unter ,Geistige Leistungsféhigkeit” zusammen.

Ein Verlust der Grundféhigkeit ,Geistige Leistungsfahigkeit” liegt
vor, wenn die geistige Leistungsféhigkeit der versicherten Person so
schwer eingeschrénkt ist, dass sie alltagsrelevante Tatigkeiten nicht
mehr ausilben kann.

Einschrankungen treten beispielsweise auf durch eine
— Hirnschadigung,

— Schizophrenie,

— Psychose oder

— Demenz.

Zu alltagsrelevanten Tatigkeiten zahlen zum Beispiel
— das Zubereiten des Essens,

— das Fihren des Haushalts,

— das Vereinbaren von Terminen,

— das Strukturieren des Tages oder

— Tatigkeiten, die Gedédchtnisleistung, Aufmerksamkeit und Konzen-
tration fordern.

5)

Den Verlust der ,Geistigen Leistungsféahigkeit* muss ein Neuropsy-
chologe oder ein Facharzt fiir Neurologie bestatigen. Diese Bestati-
gung muss auf der Basis einer ausfiihrlichen Befunderhebung

— mit korperlicher sowie psychopathologischer Untersuchung und
— unter Verwendung psychometrischer Tests erfolgen.

Es muss mindestens die Diagnose einer mittelgradigen Intelligenz-
minderung (klassifiziert nach ICD-10 F 71) vorliegen. Leichtgradige
Intelligenzminderungen, beispielsweise nach ICD-10 F 70 klassifi-
ziert, erfiillen die Leistungsvoraussetzungen nicht.

Wir leisten nicht, wenn die versicherte Person den Verlust durch
Konsum von Drogen oder Missbrauch von Alkohol oder Medikamen-
ten verursacht hat.

Eigenverantwortliches Handeln

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Eigenverantwortliches Handeln“
liegt vor, wenn flir die versicherte Person gerichtlich ein Betreuer
zur Besorgung aller Angelegenheiten bestellt wird. Der gerichtliche
Beschluss muss auf einem psychiatrischen Gutachten beruhen. Ein
Versicherungsfall liegt dann vor, wenn

— die Betreuung bereits mindestens sechs Monate andauert oder

— der im Beschluss genannte Uberpriifungstermin mindestens sechs
Monate nach dem Beschlussdatum liegt.

Wir leisten nicht, wenn die versicherte Person den Verlust durch
Konsum von Drogen oder Missbrauch von Alkohol oder Medikamen-
ten verursacht hat.

Arbeiten am Bildschirm

Ein Verlust der Grundféhigkeit ,Arbeiten am Bildschirm* liegt vor,
wenn Folgendes gilt:

— Die versicherte Person ist nicht mehr in der Lage, flr einen Zeit-
raum von mehr als 2 Stunden Worter und Symbole von einem
Bildschirm abzulesen.

Dabei sind die jeweils aktuell giltigen Richtlinien der Berufsge-
nossenschaft zum Arbeitsschutz an Bildschirmarbeitspldtzen zu
beriicksichtigen.

— Die Einschrankungen konnen durch das Verwenden geeigneter
Hilfsmittel nicht vermieden werden.

Als geeignete Hilfsmittel gelten beispielsweise Brille, Kontaktlin-
sen, Augentropfen oder die Verwendung der Bildschirmlupe.

Smartphone benutzen

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Smartphone benutzen“ liegt vor,
wenn die versicherte Person nicht mehr in der Lage ist,

— ein Smartphone zu halten oder

— mit Hilfe der Bildschirmtastatur des Smartphones (DisplaygroBe: 5
Zoll oder mehr) eine Nachricht von 50 Zeichen zu tippen.

u) Tastatur benutzen

=

Ein Verlust der Grundféhigkeit , Tastatur benutzen“ liegt vor, wenn
Folgendes gilt:

— Die versicherte Person ist nicht mehr in der Lage, mindestens fiinf
Woérter auf einer Computertastatur zu tippen oder abzutippen. Sie
kann zum Tippen die linke oder die rechte Hand verwenden. Die
Woérter miissen einen Sinn ergeben und jeweils aus mindestens
zehn Buchstaben bestehen.

— Die Einschrénkungen konnen durch das Verwenden zumutbarer
Hilfsmittel nicht vermieden werden.

Ein zumutbares Hilfsmittel ist beispielsweise eine ergonomisch
geformte Computertastatur.

Offentlichen Personennahverkehr (OPNV) benutzen

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Offentlichen Personennahverkehr
(OPNV) benutzen” liegt vor, wenn die versicherte Person auf Grund
von Einschrénkungen der Bewegungsfahigkeit

— ohne fremde Hilfe und
—auch bei Verwenden geeigneter Hilfsmittel

nicht mehr in der Lage ist, in die Transportmittel (StraBenbahn, Lini-
enbus, U-Bahn und S-Bahn) des OPNV ein- oder auszusteigen oder
durch sie beférdert zu werden.
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Als geeignete Hilfsmittel gelten beispielsweise Gehhilfen oder Hal-
tegriffe. Flir die Beurteilung der Grundfahigkeit ist das jedoch nicht
relevant,

— ob die versicherte Person selbst in Besitz der Hilfsmittel ist oder

—ob diese durch den Transportdienstleister bereitgestellt oder be-
dient werden.

Eine Bedienung durch das Personal sehen wir nicht als fremde
Hilfe an.

Fir die Beurteilung dieser Grundféhigkeit, ist eine maximale planmé-
Bige Reisedauer von einer Stunde zu Grunde zu legen. Unter Reise-
dauer verstehen wir die Dauer der Nutzung des Transportmittels des
OPNV.,

w) Fahrradfahren

Ein Verlust der Grundfahigkeit ,Fahrradfahren” liegt vor, wenn die
versicherte Person ausschlieBlich auf Grund von Stérungen der Be-
wegungsfahigkeit nicht mehr in der Lage ist,

— sich auf ein zweiradriges, nicht motorisiertes Fahrrad ohne Mittel-
stange und mit tiefem Einstieg zu setzen und

— damit einen Kilometer auf ebener Strecke auf einem fiir Radwege
Ublichen Belag innerhalb von 10 Minuten zu fahren.

Wir leisten nicht, wenn die versicherte Person den Verlust durch
Konsum von Drogen oder Missbrauch von Alkohol oder Medikamen-
ten verursacht hat.

Ziehen oder Schieben

=

Die versicherte Person hat mindestens eine dieser Grundfahigkeiten
verloren:

—Ziehen

Die versicherte Person kann nicht einen mit einem Gewicht von
85 kg ordnungsgeméB beladenen, manuellen, unbeschadigten
Standard-Handwagen oder Standard-Handhubwagen 100 m weit
auf ebenem, festem Boden ziehen.

— Schieben

Die versicherte Person kann nicht eine 85 kg schwere Person in
einem manuellen, unbeschadigten Standard-Rollstuhl 100 m weit
auf ebenem, festem Boden schieben.

Ist die versicherte Person ein Kind bis zum vollendeten 15. Lebens-
jahr, gilt an Stelle der 85 kg das jeweilige Eigengewicht des Kindes.

Pflegebediirftigkeit

(8) Wenn die versicherte Person pflegebediirftig ist, hat sie nach diesen
Bedingungen eine Grundfahigkeit verloren.

Die versicherte Person ist nach diesen Bedingungen pflegebedirftig,
wenn folgende Voraussetzungen erfilllt sind:

« Die Ursache der Hilflosigkeit ist eine Krankheit, eine Verletzung des
Korpers oder ein mehr als altersentsprechender Kréfteverfall.

« Die Hilfe wird
— in erheblichem Umfang,
— téglich,
—auch bei Einsatz technischer und medizinischer Hilfsmittel und
— voraussichtlich sechs Monate ununterbrochen
bendtigt.

« Die versicherte Person ist so hilflos, dass sie fiir mindestens drei der
nachfolgenden Verrichtungen die Hilfe einer anderen Person bendtigt:

— Fortbewegen im Zimmer

Die versicherte Person ist hilfebediirftig, wenn sie sich nur mit Hilfe
einer anderen Person fortbewegen kann. Dies muss auch bei Ver-
wendung einer Gehhilfe oder eines Rollstuhls gelten.

— Aufstehen und Zubettgehen

Die versicherte Person ist hilfebed(irftig, wenn sie nur mit Hilfe einer
anderen Person das Bett verlassen oder in das Bett gelangen kann.

— An- und Auskleiden

Die versicherte Person ist hilfebeddirftig, wenn sie sich nur mit Hilfe
giner anderen Person an- oder auskleiden kann. Dies muss auch
bei Benutzung krankengerechter Kleidung gelten.

— Einnehmen von Mabhlzeiten und Getréanken

Die versicherte Person ist hilfebedrftig, wenn sie nur mit Hilfe einer
anderen Person essen oder trinken kann. Dies muss auch bei Be-
nutzung krankengerechter Esshestecke und TrinkgefdBe gelten.

— Waschen, Kimmen oder Rasieren

Die versicherte Person ist hilfebeddirftig, wenn sie von einer anderen
Person gewaschen, gekdmmt oder rasiert werden muss. Die dafiir
erforderlichen Kérperbewegungen kann sie nicht mehr ausfiihren.

— Verrichten der Notdurft

Die versicherte Person ist hilfebedrftig, wenn sie die Hilfe einer
anderen Person bendtigt, weil:

- sie sich nach dem Stuhlgang nicht allein sdubern kann;
- sie ihre Notdurft nur mit Hilfe einer Bettschiissel verrichten kann;

- der Darm beziehungsweise die Blase nur mit fremder Hilfe entleert
werden kann.

Dies gilt nicht, wenn allein eine Inkontinenz des Darms beziehungs-
weise der Blase besteht, die durch die Verwendung von Windeln
oder speziellen Einlagen ausgeglichen werden kann.

(99 Wir leisten nicht, wenn die versicherte Person die Pflegebediirftigkeit
durch Konsum von Drogen oder Missbrauch von Alkohol oder Medika-
menten verursacht hat.

(10) Die Pflegebediirftigkeit ist arztlich nachzuweisen.
Tatigkeitsverbot (Infektionsklausel)

(11) Die versicherte Person hat nach diesen Bedingungen eine Grundfahig-
keit verloren, wenn folgende Voraussetzungen erfilllt sind:

« \on der versicherten Person geht eine Infektionsgefahr aus, weil bei
ihr eine Infektion, Krankheit oder Ausscheidung festgestellt wurde.

« Die zustdndige Behorde hat ihr nach § 31 Bundesinfektionsschutzge-
setz (IfSG) die berufliche Tatigkeit vollstandig untersagt. Das bedeutet:
Ein Tatigkeitsverbot allein auf Grund einer praventiven Allgemeinver-
figung erfiillt die Voraussetzung der hier versicherten Infektionsklau-
sel nicht.

 Das Tatigkeitsverbot wurde nicht ausschlieBlich wegen eines Ver-
dachts auf eine Infektion, Krankheit oder Ausscheidung ausgestellt.

« Das Tatigkeitsverbot muss sich (iber mindestens sechs Monate er-
strecken.

« |hr Arbeitgeber betraut sie flir die Dauer des Verbots nicht mit einer
anderen Tétigkeit.

Volle Erwerbsminderung als Folge einer psychischen Erkrankung

(12) Die versicherte Person hat nach diesen Bedingungen eine Grundféhig-
keit verloren, wenn folgende Voraussetzungen erfiillt sind:

« Die versicherte Person ist

— voraussichtlich mindestens zwélf Monate ununterbrochen nicht
mehr in der Lage oder

— bereits fiir mindestens zwdlf Monate ununterbrochen nicht mehr in
der Lage gewesen,

drei Stunden tdglich eine Erwerbstétigkeit auf dem allgemeinen Ar-
beitsmarkt auszuiiben. Die Verhaltnisse am Arbeitsmarkt, insbeson-
dere die Verfligharkeit von Arbeitspldtzen, sowie den bisher ausge-
Ubten Beruf der versicherten Person berticksichtigen wir nicht.

« Die Ursache muss eine psychische Erkrankung nach FO0-F99 ICD-
10-GM in der Version 2021 sein. Psychische Erkrankungen sind zum
Beispiel eine Depression oder posttraumatische Belastungsstorung.

(13) Wir leisten nicht, wenn die versicherte Person die psychische Erkran-
kung durch Konsum von Drogen oder Missbrauch von Alkohol oder Me-
dikamenten verursacht hat.

(14) Wir treffen unsere Entscheidung zur Leistungspflicht auf Basis der Be-
scheinigung eines Facharztes. Unsere Entscheidung ist unabhéngig von
dem Ergebnis der Priifung auf volle Erwerbsminderung des Sozialversi-
cherungstragers.

§ 3 — Welche Leistungen erbringen wir aus dem Notfallpaket?

(1) Das Notfallpaket besteht aus dem Notfallpaket Krankheit und dem Not-
fallpaket Kind.



Notfallpaket Krankheit

@

Wir erbringen auf Antrag eine Kapitalleistung, wenn die versicherte Per-
son nach Absatz 5 erkrankt.

Der Anspruch auf die Leistung entsteht nach Ablauf von 28 Tagen,
nachdem ein Facharzt die Diagnose einer Krankheit nach Absatz 5 ge-
stellt hat. Fiir die Krankheiten nach Absatz 5 c), d), f) und g) gelten
abweichende Fristen. Diese finden Sie in Absatz 5 c), d), f) und g).

Stirbt die versicherte Person wahrend der Dauer der Versicherung in-
nerhalb der jeweiligen Frist, erbringen wir keine Leistung. Die Versiche-
rung erlischt.

Sie erhalten keine Leistung aus dem Notfallpaket Krankheit, wenn

« eine versicherte Krankheit bereits zur Leistungspflicht geftihrt hat und
diese Krankheit bei der gleichen Person ein weiteres Mal eintritt.

« die Wartezeit von sechs Monaten nicht erflillt ist. Die Wartezeit ist
nicht erfillt, wenn

—bei der versicherten Person eine Diagnose (iber eine versicherte
Krankheit vorliegt und

— bei dieser Person eine weitere versicherte Krankheit innerhalb von
sechs Monaten nach der Diagnose der letzten versicherten Krank-
heit eintritt.

Leisten wir bei Eintritt

« eines Herzinfarkts nach Absatz 5 b) oder

« eines Schlaganfalls nach Absatz 5 ¢) oder

« gines chronischen Nierenversagens nach Absatz 5 g),

besteht Inhr Notfallpaket ohne den Versicherungsschutz fiir die Krank-
heiten Schlaganfall, Herzinfarkt und chronisches Nierenversagen fort.

Eine Krankheit der versicherten Person ist versichert, wenn sie wahrend
der Dauer der Versicherung an

* Krebs,

o Herzinfarkt,

« Schlaganfall,

» multipler Sklerose,

* Koma,

« Querschnittsiahmung oder

« chronischem Nierenversagen

erkrankt. Eine Definition der einzelnen Krankheiten finden Sie unter den
Buchstaben a) bis g).
a) Krebs
Bei einer Krebserkrankung muss ein Zeitraum von mindestens sechs
Monaten zwischen Beginn der Versicherung und Erstdiagnosestel-

lung gelegen haben. Zudem muss Folgendes nachgewiesen wer-
den:

—ein solider, bosartiger Tumor ab einer TumorgroBe T2 (oder ent-
sprechender alternativer Stadieneinteilung)

— ein Tumor mit Lymphknoten- (N1) oder Fernmetastasen (M1)
— ein Gehirntumor ab WHO |l

— eine Leuk&mie oder ein malignes Lymphom in allen Stadien
Vom Versicherungsschutz ausgeschlossen sind

— Garzinoma in situ, das heiBt alle prdmalignen Erkrankungen oder
nicht-invasiven Krebserkrankungen (zum Beispiel CIN-1 bis CIN-3
bei Gebarmutterhals-verdnderungen, Krebserkrankungen im Sta-
dium 0),

— friiher Prostatakrebs nach TNM Klassifikation T1a NO MO und T1b
NO MO,

—maligne Melanome der Haut nach TNM Klassifikation T1a NO MO
und T1b NO MO und T2a NO MO,

— Hyperkeratosen, Basaliome und Spinaliome und

— alle anderen Tumorerkrankungen im Stadium I, wenn f(ir die Be-
handlung weder eine Strahlen- noch eine Chemotherapie erfor-
derlich ist. Die Notwendigkeit einer Strahlen- oder Chemotherapie
muss ein Facharzt fiir Onkologie bestatigen.

b) Herzinfarkt

Ein Herzinfarkt liegt bei Absterben eines Teils des Herzmuskels
durch einen akuten Verschluss eines HerzkranzgeféaBes vor.

Die Diagnose muss gesichert sein durch mindestens zwei der fol-
genden Kriterien:

— typische Brustschmerzen
— Erhdhung der herzmuskelspezifischen Laborwerte (Enzyme)
— fiir einen Herzinfarkt typische EKG-Veranderungen

Stumme Herzinfarkte und eine stabile oder instabile Angina pectoris
gelten nicht als Krankheit im Sinne dieser Bedingungen.

c) Schlaganfall

Ein Schlaganfall liegt bei akutem Absterben von Hirngewebe durch
einen intrakraniellen GeféBverschluss oder eine intrakranielle Blu-
tung vor. Entsprechende bildgebende Befunde miissen den Schlag-
anfall nachweisen.

Der Schlaganfall muss mindestens einen der folgenden Punkte be-
wirken:

— Es 