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Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde,

als Antragsteller und zuklinftigen Versicherungsnehmer
mochten wir Sie von Anfang an umfassend Uber lhren
Versicherungsschutz informieren. Zu diesem Zweck haben
wir fUr Sie eine Broschire entwickelt, die wichtige Vertrags-
bedingungen enthélt. Ihrem individuellen Teil des Vertrags-
vorschlages (Teil A und B) kédnnen Sie entnehmen, welche
Abschnitte dieser Broschure fir lhren Versicherungsschutz
Gultigkeit haben. Die Broschiire entspricht den Vorgaben der
gesetzlichen Informationspflichten und wird mit Abgabe lhrer
Vertragserklarung Bestandteil lhres Versicherungsvertrages.
Bitte heben Sie die Broschire deshalb sorgfaltig auf!

Bei Fragen zu lhren Vertragsunterlagen wenden Sie sich bitte
an lhren Berater.

HDI-Gerling Lebensversicherung AG
Gereonshof 21-39

50670 Koln

Postanschrift: 50580 Kéln

Telefon ~ +49 221 144-1

Telefax ~ +49 221 144-3833

Aufsichtsratsvorsitzender: Herbert K. Haas
Vorstand: Dr. Hans Léffler (Vorsitzender),
Michael Beetz, Liider Mehren, Udo Miinstermann,
Dr. Heinz-Peter RoB, Wolfgang Riidt, Ridiger Will

Sitz: Koln, Amtsgericht KéIn HR B 603
Deutsche Bank AG, Koln
BLZ 370 700 60 — Konto-Nr. 1128222
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C. I. Beschwerdestellen

Beschwerdemanagement / AuBergerichtli-
che Beschwerdestellen

Wenn Sie mit unseren Leistungen oder dem
Service unzufrieden oder mit einer Entschei-
dung unserer Gesellschaft nicht einverstan-
den sind, kdnnen Sie sich an die Abteilung
"Kundenservice / Beschwerdeteam Leben"
oder an den Vorstand der HDI-Gerling Le-
bensversicherung AG in 50580 Kéln wenden.
Eine Verpflichtung hierzu besteht nicht.

Sie kénnen sich jederzeit bei Meinungsver-
schiedenheiten, Beanstandungen oder Be-
schwerden auBergerichtlich an folgende Stel-
len wenden:

a) Versicherungsombudsmann e. V.,
Postfach 080632, 10006 Berlin

Wir sind dem Verein "Versicherungsombuds-
mann e. V." beigetreten. Damit kénnen Sie
das kostenlose, auBergerichtliche Streit-
schlichtungsverfahren in Anspruch nehmen.
Wir unterwerfen uns einer Entscheidung des
Ombudsmanns innerhalb der durch den Ver-
ein aufgestellten Regeln. Weitere Informatio-
nen iber das Verfahren erhalten Sie von der
Geschaftsstelle des Vereins, Postfach
080632, 10006 Berlin, oder iber
http://www.versicherungsombudsmann.de.

Ihre Méglichkeit, den Rechtsweg zu beschrei-
ten, bleibt hiervon unberiihrt.

b) Bundesanstalt fiir Finanzdienstleis-
tungsaufsicht als Aufsichtsbehorde

Sie haben die Méglichkeit, sich an die Bun-
desanstalt fiir Finanzdienstleistungsaufsicht -
Bereich Versicherungsaufsicht - (BAFin), Post-
fach 1308, 53117 Bonn zu wenden.

C. Il. Informationen zu den An-
lagemoglichkeiten

Die an dieser Stelle beschriebenen Regelun-
gen sind fir Ihren Vertragsvorschlag ohne
Bedeutung.
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C. lll. Steuerregelungen fiir die-
se Versicherungsart

Forderung fiir Tarife der privaten Versor-
gung

Allgemeines

Das vorliegende Steuermerkblatt soll einen
allgemeinen Uberblick tiber die derzeit gel-
tenden steuerlichen Regelungen zu der priva-
ten Lebensversicherung geben. Hierbei moch-
ten wir darauf hinweisen, dass die nachfol-
genden Erlduterungen keinen Anspruch auf
Vollstandigkeit erheben und nicht jede ein-
zelne Besonderheit behandeln. Fiir eine ab-
schlieBende Betrachtung der personlichen Si-
tuation sollte ein steuerlicher Berater hinzu-
gezogen werden.

Fiir Vertragsabschliisse der privaten Versor-
gung ab dem 01.01.2009 gelten die nachfol-
genden Regelungen, soweit der Vertrag nicht
der sog. Basisversorgung i. S. des § 10 Abs.

1 Nr. 2 b Einkommensteuergesetz (EStG) und
nicht den sog. Altersvorsorgevertragen i. S.
des § 10 a EStG zuzurechnen ist. Die Ausfiih-
rungen zu Pramien beziehen sich sowohl auf
einmalige oder laufende Pramien, als auch
auf geleistete Sonderzahlungen.

(A) Einkommensteuer

(1) Vorsorgeaufwendungen

Im Rahmen von Hochstbetrdgen kénnen Pra-
mien zu folgenden Versicherungen als Vor-
sorgeaufwendungen (§ 10 Abs. 1 Nr. 3 EStG)
bei der Veranlagung zur Einkommensteuer
geltend gemacht werden:

- Risikoversicherungen, die nur im Todesfall
eine Leistung vorsehen,

- selbstandige Berufs-, Erwerbs- und Schulun-
fahigkeits-Versicherungen sowie

- Pramienanteile fiir Nebenrisiken (Berufsun-
fahigkeits— und Pflegefallrisiko sowie Optio-
nen auf Erhéhung der Versicherungsleistun-
gen), soweit der Versicherer den darauf ent-
fallenden Pramienanteil, den Uberschussan-
teil und die sonstige Leistung fir diese Ne-
benrisiken getrennt ausweist.

Die Pramien zu Rentenversicherungen mit
und ohne Kapitalwahlrecht sowie Kapitalver-
sicherungen mit Sparanteil sind dagegen
vom Sonderausgabenabzug - bis auf den Pra-
mienanteil fir eventuelle Nebenrisiken - aus-

geschlossen; dies gilt auch fiir fondsgebunde-

ne Lebensversicherungen.

(1) Kapitalleistungen aus Versi-
cherungen

Steuerpflichtiger ist die Person, die wirt-
schaftlicher Eigentiimer des Anspruchs auf
die steuerpflichtige Versicherungsleistung
ist; in der Regel wird dies der Versicherungs-
nehmer sein.

1. Kapitalzahlung und Besteuerung der
Ertrdge

Im Todesfall sind Kapitalauszahlungen ein-
kommensteuerfrei.

Im Erlebensfall oder bei Riickkauf einer Kapi-
talversicherung mit Sparanteil bzw. einer
Rentenversicherung mit und ohne Kapital-
wahlrecht, soweit nicht die lebenslange Ren-
tenzahlung erbracht wird, sind die im Aus-
zahlungsbetrag enthaltenen Ertrage einkom-
mensteuerpflichtig. Dies gilt auch fiir ent-
sprechende fondsgebundene Versicherungen.

Die Ertrage ergeben sich aus dem Unter-
schiedsbetrag zwischen der Versiche-
rungsleistung und der Summe der auf sie
entrichteten Pramien (Besonderheiten bei
entgeltlichem Erwerb => s. Absatz (1V)).

Alle Versicherungsleistungen, die vom Versi-
cherer aus dem Versicherungsvertrag er-
bracht werden, ohne dass sich das versicher-
te Risiko realisiert hat, sind Leistungen im
Erlebensfall oder bei Riickkauf. Dabei spielt
es keine Rolle, ob es sich um einmalige oder
Teilauszahlungen sowie wiederkehrende Be-
ziige, die nicht die Anforderungen an eine le-
benslange Rente erfiillen, handelt (vgl. (A)
(1) Leibrenten).

Bei der Ermittlung der steuerpflichtigen Er-
trédge

- ist die Versicherungsleistung um auf even-
tuelle Nebenrisiken (s. a. Teil (A) (1) des
Merkblatts) entfallende Uberschussanteile
und sonstige Leistungen zu reduzieren, so-
fern ein getrennter Ausweis erfolgt ist;

-sind die Pramienanteile fiir Nebenrisiken
nicht ertragsmindernd abzuziehen; damit
werden die bei der Ermittlung der Ertrdge zu
beriicksichtigenden Pramien geringer sein als
die tatsachlich gezahlten Pramien;

- gelten die Pramien fir die Pramienbefrei-
ung fiir den Hauptvertrag als Leistung eines
Nebenrisikos und mindern als entrichtete
Prdmien den Ertrag;

- sind bei Teilleistungen (Teilauszahlungen,
Auszahlungen in Form von wiederkehrenden
Beziigen, die keine lebenslange Rentenzah-
lung darstellen, sowie Barauszahlungen von
laufenden Uberschussanteilen) nur die antei-
lig entrichteten Pramien von der jeweiligen
Auszahlung in Abzug zu bringen.

Wenn der Steuerpflichtige zum Zeitpunkt
der Kapitalauszahlung das 60. Lebens-
jahr vollendet hat und der Vertrag seit
Vertragsabschluss mindestens 12 Jahre
(Mindestvertragsdauer) besteht, dann
sind lediglich die Halfte der Ertrdge ein-
kommensteuerpflichtig (halftige Ertrags-
besteuerung).

Fiir den Beginn der Mindestvertragsdauer be-
stehen aus Vereinfachungsgriinden keine Be-
denken, als Zeitpunkt des Vertragsabschlus-
ses den im Versicherungsschein bezeichneten
Tag des Versicherungsbeginns gelten zu las-
sen, wenn innerhalb von drei Monaten nach
diesem Tag der Versicherungsschein ausge-
stellt und die erste Pramie gezahlt wird; ist
die Frist von drei Monaten iiberschritten,
tritt an die Stelle des im Versicherungsschein
bezeichneten Tages des Versicherungsbe-
ginns der Tag der Zahlung der ersten Pramie.

Vertragsanderungen fiihren zu einer Novati-
on, wenn wesentliche Vertragsmerkmale

(z. B. Pramie oder Versicherungsleistung oder
Versicherungsdauer oder Pramienzahlungs-
dauer) erhdht werden; dabei ist grundsatz-
lich vom Fortbestand des "alten Vertrages"
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und nur hinsichtlich der Erhéhung von einem
"neuen Vertrag" auszugehen. Vertragsanpas-
sungen, die bereits bei Vertragsabschluss
vereinbart worden sind, sowie hinreichend
bestimmte Optionen zur Anderung des Ver-
trages fihren vorbehaltlich der Grenzen des
Gestaltungsmissbrauchs nicht zu einem Neu-
beginn der 12-Jahresfrist.

Insbesondere in den Féllen eines frihzeiti-
gen Riickkaufs des Versicherungsvertrags
kann es zu einem negativen Unterschiedsbe-
trag (Verlust) kommen. Sofern der Vertrag
mit der Absicht zur Einkunftserzielung zum
vereinbarten Vertragsablauf abgeschlossen
worden ist, kann dieser Verlust vom Steuer-
pflichtigen im Rahmen seiner Einkommen-
steuererkldrung geltend gemacht werden.

2. Verfahren bei steuerpflichtigen Ertra-
gen

Der Versicherer ist verpflichtet, von den Er-
trdgen grundsatzlich 25 % Kapitalertragsteu-
er zuziiglich eines Solidaritatszuschlags von
derzeit 5,5 % der Kapitalertragsteuer einzu-
behalten und an das Finanzamt abzufiihren.
Auf Antrag des Kunden beriicksichtigt der
Versicherer dabei ebenfalls die Kirchensteuer
zur Kapitalertragsteuer. Im Steuerabzugsver-
fahren werden jedoch die Besonderheiten
nach einem entgeltlichen Erwerb sowie die
nur halftige Ertragsbesteuerung nicht bertick-
sichtigt. Nach dem Steuerabzug wird die ent-
sprechend reduzierte Leistung ausgezahlt so-
wie eine Bescheinigung tiber die abgefiihrten
Steuern erstellt. Die Steuerschuld auf diese
Kapitalertrage gilt mit dem Steuerabzug
grundsatzlich als abgegolten (Abgeltungsteu-
er).

Eine Erfassung der Ertrdge in der Einkom-
mensteuererkldrung ist unter anderem erfor-
derlich, wenn die Konfession, die Besonder-
heiten nach einem entgeltlichen Erwerb oder
die nur hélftige Ertragsbesteuerung nach-
traglich zu berticksichtigen sind, oder der
personliche Einkommensteuersatz unter

25 % liegt.

Der Versicherer kann auf den Abzug aller o.
g. Steuern verzichten, wenn ein ausreichen-
der Freistellungsauftrag oder eine so genann-
te "Nichtveranlagungsbescheinigung" vorge-
legt wird.

(111) Private Renten aus Versi-
cherungsvertrdagen
- Leibrenten

Leibrenten aus privaten Versicherungsvertra-
gen gehdren zu den sonstigen Einkiinften
und sind grundsatzlich nur mit dem sog. Er-
tragsanteil (gemaB § 22 Nr. 1 Satz 3 Buch-
stabe a Doppelbuchstabe bb EStG) steuer-
pflichtig.

Leibrenten setzen insbesondere voraus, dass
gleich bleibende oder steigende wiederkeh-
rende Beziige zeitlich unbeschréankt fiir die

Lebenszeit der versicherten Person (lebens-

lange Leibrente) vereinbart werden.

Bei Vereinbarung einer Rentengarantiezeit
(verlangerte Leibrente) darf diese fiir Zwecke
der Ertragsanteilbesteuerung nicht iiber die
auf volle Jahre aufgerundete verbleibende
mittlere Lebenserwartung der versicherten
Person bei Rentenbeginn hinausgehen.
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Werden neben der gleich bleibenden Grund-
rente Uberschussbeteiligungen gezahlt, so
ist der gesamte Auszahlungsbetrag - unab-
gangig davon ob die Uberschussbeteiligung
steigt oder sinkt - mit einem einheitlichen Er-
tragsanteil der Besteuerung zu unterwerfen.

Wird zum Rentenbeginn eine spatere Herab-
setzung der Rentenhdhe vereinbart, so liegt
ab Rentenbeginn neben der lebenslangen
Leibrente auch ein sonstiger wiederkehren-
der Bezug vor, deren Ertrdge unterschiedlich
zu ermitteln sind.

- Uberlebensrente

Die mitversicherte Uberlebensrente ist erst
von dem Zeitpunkt an zu besteuern, in dem
die Bedingung fir die Zahlung der Uberle-
bensrente eintritt (z. B. Tod des Ehemannes);
der Ertragsanteil hangt vom vollendeten Le-
bensalter des Rentenberechtigten bei Beginn
der Uberlebensrente ab.

- Berufs-, Erwerbs- und Schulunfahigkeitsren-
te

Die Ertrage aus diesen Renten mit einer ver-
traglich vereinbarten Héchstlaufzeit (abge-
kiirzte Leibrenten) sind mit dem Ertragsanteil
gemaB Tabelle zu § 55 Abs. 2 EStDV zu er-
mitteln. Der Ertragsanteil hangt von der vor-
aussichtlichen Laufzeit der Rentenzahlung
und dem vollendeten Lebensjahr des Renten-
berechtigten ab.

SchlieBt sich an die Berufsunfahigkeitsrente

aus einer Zusatzversicherung eine Rentenleis-

tung aus dem Hauptvertrag an, so handelt
es sich auch dann um eine neue Rente mit
neu zu berechnendem Ertragsanteil, wenn

sich die Rentenhdhe nicht dndert.

- Pflegerente
Pflegerenten sind einkommensteuerfrei.
- Sonstige wiederkehrende Beziige

Hierzu gehoren insbesondere abgekiirzte
Leibrenten aus aufgeschobenen und sofort
beginnenden Rentenversicherungen, die kei-
ne Berufsunfahigkeits- oder Pflegerenten
sind, sowie die Versicherungsleistung in
Form einer konstanten Anzahl von Invest-
mentfondsanteilen. Die steuerliche Behand-
lung ergibt sich aus Absatz (I1) des Merk-
blatts.

Verfahren bei steuerpflichtigen Ertragen
und Rentenbezugsmitteilung an die zen-
trale Stelle

Die steuerpflichtigen Rentenleistungen, wer-
den dem Kunden bescheinigt und sind von

diesem in der personlichen Einkommensteuer-
erklarung anzugeben. Die Versicherer sind le-

diglich verpflichtet, die beim Leistungsemp-
fanger als sonstige Einkiinfte steuerpflichti-
gen Leistungen der zentralen Stelle bei der
Deutschen Rentenversicherung Bund zu mel-
den. Ausgenommen sind "sonstige wieder-
kehrende Beziige".

(1V) Ermittlung der Einkiinfte
bei entgeltlichem Erwerb

Bei einem entgeltlichen Erwerb der Versiche-
rungsanspriiche durch eine natirliche Person
treten im Rahmen der persénlichen Einkom-
mensteuerveranlagung bei der Ermittlung
der Ertrdge gemaB Absatz (I1) die Anschaf-

fungskosten an die Stelle der vor dem Erwerb
entrichteten Pramien. Dadurch wird sicherge-
stellt, dass nur die Ertrdge zu versteuern
sind, die in der Zeit entstanden sind, in der
der Erwerber Inhaber des Anspruchs auf die
Versicherungsleistung war.

Die VerauBerung der Versicherungsanspriiche
muss vom Versicherer dem zustandigen Fi-
nanzamt angezeigt werden.

(V) Leistungen aus Pramiende-
pots

Zinsen aus Pramiendepots stellen jahrlich zu-
flieBende steuerpflichtige Kapitalertrage all-
gemeiner Art dar. Hinsichtlich des Besteue-
rungsverfahrens gilt Absatz (I1) 2. analog.

(B) Erbschaftsteuer

Anspriiche oder Leistungen aus Lebensversi-
cherungsvertragen unterliegen der Erb-
schaft-/Schenkungsteuer, wenn sie auf Grund
einer Schenkung des Versicherungsnehmers
oder bei dessen Tod als Erwerb von Todes
wegen erworben werden. Die Zahlung oder
das zur Verfiigung stellen von Versicherungs-
leistungen, an einen anderen als den Versi-
cherungsnehmer sowie der Wechsel der Versi-
cherungsnehmerstellung muss vom Versiche-
rer dem zustandigen Erbschaftsteuerfinanz-
amt angezeigt werden. Ausnahmen bestehen
nur fiir Kapitalversicherungen, wenn der aus-
zuzahlende Betrag 1.200 EUR nicht iiber-
steigt.

(C) Versicherungsteuer

Pramien zu Lebensversicherungen unterlie-
gen nicht der Versicherungsteuer.

(D) Umsatzsteuer

Leistungen aus Lebensversicherungen sind
umsatzsteuerfrei; die Pramien sind ohne Um-
satzsteuer zu entrichten.

Die vorstehenden Hinweise sind auf Grundla-
ge der bis zum 01.11.2008 im Bundesgesetz-
blatt veréffentlichten Gesetze und Verlautba-
rungen der Finanzverwaltung (Richtlinien, Er-
lasse) erstellt worden. Durch kiinftige Geset-
zesanderungen kann sich die Rechtslage, wie
sie in den steuerlichen Hinweisen zu Grunde
gelegt wurde, é@ndern.
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C. IV. Hinweise zum
Geldwaschegesetz

Gesetzlich vorgeschriebene Legitimations-
priifung (Gesetz iiber das Aufspiiren von
Gewinnen aus schweren Straftaten)

Es besteht eine Pflicht zur Identifizierung
der/s Versicherungsnehmers/in, wenn die lau-
fende Pramie im Jahr 1.000 EUR oder die
Einmalpramie bzw. die Einzahlung in das
Prémiendepot 2.500 EUR iibersteigt. Dyna-
mische Vertrage sind generell zu identifizie-
ren. Zu diesem Zweck ist anhand des giilti-
gen Personalausweises oder des giiltigen Rei-
sepasses der Name, das Geburtsdatum, der
Geburtsort, die Staatsangehdrigkeit und die
Anschrift der zu identifizierenden Person so-
wie Art, Nummer und ausstellende Behorde
des amtlichen Ausweises festzuhalten. Die
Identifizierung kann auch durch Ubersen-
dung einer beglaubigten Kopie des Personal-
ausweises bzw. Reisepasses erfolgen. Bei Fir-
men ist eine natirliche Person, die fiir das
Unternehmen zeichnungsberechtigt ist, zu
identifizieren. Bei Minderjahrigen ist der ge-
setzliche Vertreter zu identifizieren. Wir kon-
nen auf die Identifizierung verzichten, wenn
der/die Versicherungsnehmer/in uns eine Ein-
zugsermdchtigung fiir ein Konto bei einem
Kreditinstitut in einem EU-Staat erteilt. Ist
der Einzug der Pramie von dem uns benann-
ten Konto nicht méglich, haben wir die Iden-
tifizierung anhand des Personalausweises
bzw. Reisepasses nachzuholen.
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AVB: Allgemeine Versicherungs-
bedingungen fiir die Berufsun-
fahigkeits-Versicherung

(LV_AVB_BV.0901)

Sehr geehrter Kunde,

in den Versicherungsbedingungen sprechen
wir mit unserer personlichen Anrede ("Sie")
grundsatzlich den Versicherungsnehmer als
denjenigen an, der die Versicherung bean-
tragt hat und somit unser unmittelbarer Ver-
tragspartner ist.

Im Text nehmen wir Bezug auf einige Geset-
ze. Die Abkiirzungen bezeichnen im Einzel-
nen:

BGB: Biirgerliches Gesetzbuch (BGB)

VAG: Gesetz iiber die Beaufsichtigung der
Versicherungsunternehmen (Versicherungs-
auf-sichtsgesetz - VAG)

VVG: Gesetz liber den Versicherungsvertrag
(Versicherungsvertragsgesetz - VVG)

Gliederung
I. Leistungsbeschreibung

§ 1 Was ist versichert?

§ 2 Was ist Berufsunfahigkeit im Sinne die-
ser Bedingungen?

§ 3 In welchen Fallen ist der Versicherungs-
schutz ausgeschlossen?

Il. Leistungsauszahlung

§ 4 Wer erhalt die Versicherungsleistung?
§ 5 Welche Obliegenheiten bestehen, wenn
eine Versicherungsleistung verlangt wird?

§ 6 Wann geben wir eine Erklarung tber un-
sere Leistungspflicht ab?

§ 7 Was gilt fir die Nachprifung der
Berufsunfahigkeit?

§ 8 Was gilt bei einer Verletzung der
Obliegenheiten?

§ 9 Welche Bedeutung hat der Versiche-
rungsschein?

[11. Uberschussbeteiligung

§ 10 Wie sind Sie grundsatzlich an den Uber-

schiissen beteiligt?

§ 11 Welche Besonderheiten gelten vor
Leistungsbeginn?

§ 12 Welche Besonderheiten gelten ab Leis-
tungsbeginn?

IV. Pramienzahlung

§ 13 Was haben Sie bei der Pramienzahlung
zu beachten?

§ 14 Welche Kosten sind bei der Kalkulation
Ihrer Versicherung beriicksichtigt?

§ 15 Welche Kosten und Gebiihren stellen
wir lhnen gesondert in Rechnung?

§ 16 Was geschieht, wenn Sie eine Pramie
nicht rechtzeitig zahlen?

§ 17 Wann kénnen Sie lhre Versicherung pra-

mienfrei stellen?
V. Vorzeitige Beendigung

§ 18 Wann konnen Sie Ihre Versicherung
kiindigen?

VI. Sonstiges

§ 19 Was gilt fir Mitteilungen, die sich auf

das Versicherungsverhaltnis beziehen?
§ 20 Wo ist der Gerichtsstand?

I. Leistungsbeschreibung

§ 1 Was ist versichert?

(1) Wird die versicherte Person wahrend der
Dauer dieser Berufsunfahigkeits-Versicherung
berufsunfahig im Sinne des § 2, so erbringen
wir folgende Versicherungsleistungen:

a) Vollstandige Befreiung von der Verpflich-
tung zur weiteren Pramienzahlung fiir die ge-
samte Versicherung, soweit eine solche Ver-
pflichtung bei Beginn des Leistungsan-
spruchs noch besteht;

b) Zahlung einer Berufsunfahigkeitsrente.

Diese Rente zahlen wir jeweils zu den verein-
barten Rentenzahlungsterminen an den Be-
zugsberechtigten. Wenn der Rentenbeginn
nicht mit dem vereinbarten Rentenzahlungs-
termin zusammenfallt, zahlen wir die erste
Rente anteilig bis zum nachsten Rentenzah-
lungstermin.

(2) Der Anspruch auf Pramienbefreiung und
Rente entsteht frithestens an dem Tag, an
dem die Berufsunféhigkeit im Sinne dieser
Bedingungen eingetreten ist.

(3) Ist eine Karenzzeit vereinbart, entsteht
der Anspruch auf die Versicherungsleistun-
gen erst, wenn samtliche der nachfolgenden
Voraussetzungen vorliegen:

a) Die vereinbarte Karenzzeit ist abgelaufen.
Karenzzeit ist der in Monaten vereinbarte
Zeitraum von dem Tag an, an dem die
Berufsunfahigkeit eingetreten ist, bis zum
Beginn der Leistungen wegen Berufsunfahig-
keit.

b) Die Berufsunféhigkeit im Sinne dieser Be-
dingungen hat bis zum Ablauf der Karenzzeit
ununterbrochen bestanden.

c) Die Berufsunfahigkeit dauert bei Ablauf
der Karenzzeit noch an.

Endet die Berufsunfahigkeit bereits vor Ab-
lauf der Karenzzeit, wird keine Leistung we-
gen Berufsunfahigkeit fallig. Dies teilen wir
dem Anspruchsberechtigten mit.

Die Regelungen gemaR § 7 finden bis zum
Ablauf der Karenzzeit sinngemaR Anwen-
dung.

(4) Bis zur Entscheidung tber die Leistungs-
pflicht missen Sie die Pramien in voller Ho-
he weiter entrichten, wir werden jedoch die
iber den Leistungsbeginn hinaus gezahlten
Pramien bei Anerkennung der Leistungs-
pflicht zuriickzahlen. Bei einer vereinbarten
Karenzzeit besteht auch bei Anerkennung ei-
ner Berufsunfahigkeit bis zum Ende der Ka-
renzzeit die Verpflichtung zur Pramienzah-
lung, so dass eine Pramienerstattung oder ei-
ne Pramienstundung fiir diesen Zeitraum
nicht erfolgen kann.

Wenn Sie es schriftlich beantragen, werden
wir lhnen die noch zu zahlenden Pramien bis
zur Entscheidung Uber unsere Leistungs-
pflicht stunden, ohne hierfiir Stundungszin-
sen zu erheben.

Sollten wir lhren Leistungsanspruch aus an-
deren Griinden als Riicktritt, Anfechtung,
Vertragsanpassung gemal § 19 Absatz 4
VVG oder Ausschluss gemaB § 3 Absatze 2 c)
bis e) nicht anerkennen kénnen und sollten
Sie hiergegen gerichtlich vorgehen, sind wir
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auf schriftlichen Antrag bereit, lhnen die aus
einer etwaigen zinslosen Pramienstundung
angewachsenen Pramienriickstdnde und die
weiter falligen Pramien zu stunden. In die-
sem Fall erheben wir Stundungszinsen ab
dem Zeitpunkt unserer Leistungsentschei-
dung. Die Hohe der Stundungszinsen betragt
fiir das Jahr drei Prozentpunkte iber dem Ba-
siszinssatz (§ 247 BGB). Die Stundung ge-
wéhren wir bis zur unanfechtbaren Entschei-
dung iber lhren vermeintlichen Leistungsan-
spruch, ldngstens jedoch fir die Dauer von
fiinf Jahren seit Zugang lhres Leistungsantra-
ges bzw. ab Ende des Monats des Ablaufs ei-
ner etwa vereinbarten Karenzzeit. Der nach-
zuzahlende Betrag kann auf Wunsch in 18
Monatsraten geleistet werden, wobei wir
dann ebenfalls Zinsen erheben.

(5) Der Anspruch auf Pramienbefreiung und
Rente erlischt, wenn eine Berufsunfahigkeit
im Sinne dieser Bedingungen nicht mehr vor-
liegt (siehe hierzu auch die Regelungen ge-
maB § 7 tber die Nachprifung der Berufs-
unfahigkeit). Der Anspruch erlischt ferner
mit dem Tod der versicherten Person und
spatestens bei Ablauf der vertraglichen Leis-
tungsdauer; zu Unrecht empfangene Renten-
zahlungen sind an uns zurtickzuzahlen.

§ 2 Was ist Berufsunféhigkeit im Sinne
dieser Bedingungen?

(1) Als Berufsunfahigkeit im Sinne dieser Be-
dingungen gilt

a) Berufsunfahigkeit infolge von Krankheit,
Korperverletzung oder Kréfteverfall (Absatze
2 bis 5)

b) Berufsunfahigkeit infolge von Pflegebe-
diirftigkeit (Absatze 6 bis 10).

Der in diesen Bedingungen verwendete Be-
griff der Berufsunfahigkeit stimmt nicht mit
dem Begriff der Berufsunfahigkeit oder der
Erwerbsminderung im sozialrechtlichen Sinne
oder dem Begriff der Berufsunfahigkeit im
Sinne der Versicherungsbedingungen in der
Krankentagegeldversicherung tiberein.

(2) Berufsunfahigkeit liegt vor, wenn Art,
Schwere und AusmaB einer Krankheit, einer
Korperverletzung oder eines mehr als alter-
sentsprechenden Kréfteverfalls nach allge-
mein anerkannten medizinischen Erkenntnis-
sen erwarten lassen, dass die versicherte Per-
son ununterbrochen wenigstens sechs Mona-
te mindestens zu 50 % auBer Stande sein
wird, ihrem zuletzt bei Eintritt des Versiche-
rungsfalles ausgelibten Beruf, so wie er ohne
gesundheitliche Beeintrachtigung ausgestal-
tet war, nachzugehen.

(3) Hat ein Zustand der in Absatz 2 beschrie-
benen Art und Auswirkung mindestens sechs
Monate ununterbrochen angedauert, so gilt
dieser Zustand von Beginn an als Berufsunfa-
higkeit.

(4) Bei den folgenden beruflichen Auspréa-
gungen gilt bei der Feststellung der Berufs-
unfahigkeit zusatzlich jeweils:

a) bei Auszubildenden wird fiir die Feststel-
lung der Berufsunfahigkeit als ausgetibter
Beruf das der Ausbildung entsprechende Be-
rufsbild zu Grunde gelegt;

b) bei Selbstandigen und Freiberuflern liegen
die Voraussetzungen fiir Berufsunfahigkeit
nicht vor, wenn diese ihren Arbeitsplatz so-
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wie ihren Téatigkeitsbereich und ggf. ihren
Betrieb in zumutbarer Weise umorganisieren
konnen und dadurch keine wesentliche Be-
eintrachtigung ihrer bisherigen Lebensstel-
lung eintritt. Eine Umorganisation ist zumut-
bar, wenn sie wirtschaftlich zweckmaRBig ist,
von der versicherten Person auf Grund ihres
unternehmerischen Freiraumes realisiert wer-
den kann und keinen erheblichen Kapitalauf-
wand erfordert;

c) bei hauptberuflich tatigen Studenten wird
fiir die Feststellung der Berufsunfahigkeit als
ausgeiibter Beruf das Mindestanforderungs-
profil der Berufe zu Grunde gelegt, die mit
dem Studienabschluss ausgeiibt werden
kénnten. Diese Regelung gilt ab Studienbe-

ginn fiir die Dauer der Regelstudienzeit zuzii-
glich eines von der Regelstudienzeit abhéngi-

gen Zeitraums (max. zwei Jahre);

d) wenn Sie den Versicherungsschutz fiir den
Fall der Berufsunfahigkeit als Haus-

frau/Hausmann ohne Berufsausiibung abge-
schlossen haben und wenn dieser Status bei
Eintritt der Berufsunfahigkeit noch gegeben

ist, orientiert sich die Feststellung der Berufs-

unfahigkeit allein an den von lhnen bei Ein-
tritt der Berufsunfahigkeit als Haus-
frau/Hausmann in lhrem Haushalt konkret
ausgeiibten Aufgaben- und Tatigkeitsfeldern.
Haben Sie nach Abschluss der Versicherung
eine Berufstatigkeit ausgeiibt oder iiben Sie
eine solche noch bei Eintritt der Berufsunfa-
higkeit aus, so wird dieser Beruf der Priifung
auf Berufsunfahigkeit zu Grunde gelegt.

(5) Es gilt:

a) Scheidet die versicherte Person aus dem
Berufsleben aus und werden spéater Leistun-
gen wegen einer innerhalb von 36 Monaten
nach dem Ausscheiden aus dem Berufsleben
eingetretenen Berufsunfahigkeit beantragt,
so sind fir die Frage, ob eine Berufsunfahig-
keit im Sinne der Absétze 2 bis 4 vorliegt,
der beim Ausscheiden aus dem Berufsleben
ausgeiibte Beruf mit dessen Lebensstellung
maBgebend.

b) Scheidet die versicherte Person aus dem
Berufsleben aus und werden spéater Leistun-
gen wegen einer mehr als 36 Monate nach

dem Ausscheiden aus dem Berufsleben einge-

tretenen Berufsunfahigkeit beantragt, so
kommt es bei der Anwendung der Absatze 2
bis 4 darauf an, dass die versicherte Person
zu mindestens 50 % auBer Stande ist, eine
berufliche Tatigkeit auszuiiben, die sie auf
Grund vorhandener beruflicher Fahigkeiten
und Kenntnisse, die durch Ausbildung und
Erfahrung bis zum Ausscheiden aus dem Be-
rufsleben oder danach erworben wurden,
ausiiben kann. Diese Tatigkeit muss der Le-
bensstellung zum Zeitpunkt des Ausschei-
dens aus dem Berufsleben entsprechen.

(6) Berufsunfahigkeit infolge von Pflegebe-
diirftigkeit liegt vor, wenn Art, Schwere und
AusmaR einer Krankheit, einer Korperverlet-
zung oder eines mehr als altersentsprechen-
den Krafteverfalls nach allgemein anerkann-
ten medizinischen Erkenntnissen erwarten
lassen, dass die versicherte Person ununter-

brochen wenigstens sechs Monate im Umfan-

ge von mindestens drei Pflegepunkten nach
den Abséatzen 8 bis 10 pflegebediirftig sein
wird.

(7) Hat ein Zustand der in Absatz 6 beschrie-
benen Art und Auswirkung mindestens sechs
Monate ununterbrochen angedauert, so gilt

dieser Zustand von Beginn an als Berufsunfa-

higkeit infolge Pflegebediirftigkeit.

(8) Pflegebedirftigkeit liegt vor, wenn die
versicherte Person infolge Krankheit, Korper-
verletzung oder mehr als altersentsprechen-
den Kréafteverfalls so hilflos ist, dass sie fiir
die in der folgenden Punktetabelle genann-
ten Verrichtungen auch bei Einsatz techni-
scher und medizinischer Hilfsmittel taglich
der Hilfe einer anderen Person bedarf und
diese Hilfe auch tdglich erfolgt.

BewertungsmaRBstab fiir die Einstufung des
Pflegefalles ist die Art und der Umfang der
erforderlichen tdglichen Hilfe durch eine an-
dere Person. Bei der Bewertung wird die
nachstehende Punktetabelle zu Grunde ge-
legt:

Die versicherte Person benotigt Hilfe beim
a) Fortbewegen im Zimmer: 1 Punkt

Hilfebedarf liegt vor, wenn die versicherte
Person - auch bei Inanspruchnahme einer

Gehbhilfe oder eines Rollstuhls - die Unterstiit-

zung einer anderen Person fiir die Fortbewe-
gung benoétigt.

b) Aufstehen und Zubettgehen: 1 Punkt

Hilfebedarf liegt vor, wenn die versicherte
Person nur mit Hilfe einer anderen Person
das Bett verlassen oder in das Bett gelangen
kann.

¢) An- und Auskleiden: 1 Punkt

Hilfebedarf liegt vor, wenn die versicherte
Person - auch bei Benutzung krankengerech-
ter Kleidung - sich nicht ohne Hilfe einer an-
deren Person an- oder auskleiden kann.

d) Einnehmen von Mahlzeiten und Getrédn-
ken: 1 Punkt

Hilfebedarf liegt vor, wenn die versicherte
Person - auch bei Benutzung krankengerech-
ter Essbestecke und TrinkgefédBe - nicht ohne
Hilfe einer anderen Person essen oder trin-
ken kann.

e) Waschen, Kdmmen oder Rasieren: 1 Punkt

Hilfebedarf liegt vor, wenn die versicherte
Person von einer anderen Person gewaschen,
gekdmmt oder rasiert werden muss, da sie
selbst nicht mehr fahig ist, die dafiir erfor-
derlichen Kérperbewegungen auszufiihren.

f) Verrichten der Notdurft: 1 Punkt

Hilfebedarf liegt vor, wenn die versicherte
Person die Unterstiitzung einer anderen Per-
son bendtigt, weil sie

- sich nach dem Stuhlgang nicht allein sé&u-
bern kann,

- ihre Notdurft nur unter Zuhilfenahme einer
Bettschiissel verrichten kann oder weil

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

Besteht allein eine Inkontinenz des Darms
bzw. der Blase, die durch die Verwendung
von Windeln oder speziellen Einlagen ausge-
glichen werden kann, liegt hinsichtlich der
Verrichtung der Notdurft keine Pflegebediirf-
tigkeit vor.
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(9) Unabhéngig von der Bewertung auf
Grund der Punktetabelle gemaB Absatz 8
sind mehr als drei Pflegepunkte erreicht,
wenn die versicherte Person

a) wegen einer seelischen Erkrankung oder
geistigen Behinderung sich oder andere ge-
fahrdet und deshalb tdglicher Beaufsichti-

gung bedarf oder

b) wegen einer seelischen Erkrankung oder
geistigen Behinderung sich oder andere in
hohem MaBe gefdahrdet und deshalb nicht
ohne stéandige Beaufsichtigung bei Tag und
Nacht versorgt werden kann (Bewahrung)
oder

c) dauernd bettlagerig ist und nicht ohne
Hilfe einer anderen Person aufstehen kann.

(10) Bei der Bewertung der Pflegebediirftig-
keit fiihren voriibergehende akute Erkrankun-
gen zu keiner hoheren Einstufung. Voriber-
gehende Besserungen bleiben ebenfalls un-
beriicksichtigt. Eine Erkrankung oder Besse-
rung gilt dann nicht als voriibergehend,
wenn sie nach drei Monaten noch anhélt.

§ 3 In welchen Féllen ist der Versiche-
rungsschutz ausgeschlossen?

(1) Grundsétzlich besteht unsere Leistungs-
pflicht unabhangig davon, auf welcher Ursa-
che der Versicherungsfall beruht und wo er
eintritt. Bei folgenden Ursachen gilt jedoch
ein Ausschluss der Leistungspflicht. Der
Nachweis des Leistungsausschlusses ist von
uns zu fihren.

(2) Wir leisten nicht, wenn die Berufsunfahig-
keit verursacht ist:

a) unmittelbar oder mittelbar durch Kriegs-
ereignisse; dies gilt nicht, wenn die versicher-
te Person in unmittelbarem oder mittelbarem
Zusammenhang mit kriegerischen Ereignis-
sen berufsunfahig wird, denen sie wahrend
eines Aufenthaltes im Ausland ausgesetzt
und an denen sie nicht aktiv beteiligt war;

b) unmittelbar oder mittelbar durch innere
Unruhen, sofern die versicherte Person auf
Seiten der Unruhestifter teilgenommen hat;

c) durch vorsatzliche Ausfiihrung oder den
strafbaren Versuch eines Verbrechens oder
Vergehens durch die versicherte Person;

d) durch absichtliche Herbeifiithrung von
Krankheit oder Krafteverfall, absichtliche
Selbstverletzung oder versuchte Selbstto-
tung, es sei denn, dass uns der Anspruchser-
hebende nachweist, dass diese Handlungen
in einem die freie Willensbestimmung aus-
schlieBenden Zustand krankhafter Stérung
der Geistestatigkeit begangen worden sind;

e) durch eine widerrechtliche Handlung, mit
der Sie als Versicherungsnehmer vorsétzlich
die Berufsunfahigkeit der versicherten Person
herbeigefiihrt haben;

f) durch Strahlen infolge Kernenergie, die
das Leben oder die Gesundheit zahlreicher
Menschen in so ungewdhnlichem MaRe ge-
fahrden oder schadigen, dass es zu deren Ab-
wehr und Bekdmpfung des Einsatzes der Ka-
tastrophenschutzbehorde der Bundesrepublik
Deutschland oder vergleichbarer Einrichtun-
gen anderer Lander bedarf.
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Il. Leistungsauszahlung

§ 4 Wer erhalt die Versicherungsleistung?

(1) Die Leistung aus dem Versicherungsver-
trag erbringen wir an Sie als unseren Versi-
cherungsnehmer oder an Ihre Erben, falls Sie
uns keine andere Person benannt haben, die
bei Eintritt des Versicherungsfalles die An-
spriiche aus Ihrem Versicherungsvertrag er-
werben soll (Bezugsberechtigter). Bis zur je-
weiligen Félligkeit kénnen Sie das Bezugs-
recht jederzeit widerrufen. Nach dem Tod der
versicherten Person kann das Bezugsrecht
nicht mehr widerrufen werden.

(2) Die Einrdumung und der Widerruf eines
Bezugsrechts sowie eine Abtretung oder Ver-
pfandung von Anspriichen aus dem Versiche-
rungsvertrag sind uns gegeniiber nur und
erst dann wirksam, wenn sie uns vom bisheri-
gen Berechtigten schriftlich angezeigt wor-
den sind. Der bisherige Berechtigte sind im
Regelfall Sie; es konnen aber auch andere
Personen sein, sofern Sie bereits vorher Ver-
fiigungen vorgenommen haben.

(3) Sie kénnen ausdriicklich bestimmen, dass
der Bezugsberechtigte die Anspriiche aus
dem Versicherungsvertrag unwiderruflich und
damit sofort erwerben soll. Sobald wir Ihre
Erklarung erhalten haben, kann dieses Be-
zugsrecht nur noch mit Zustimmung des von
Ilhnen Benannten aufgehoben werden.

(4) Unsere Leistungen lberweisen wir dem
Empfangsberechtigten auf das von ihm ange-
gebene Konto auf seine Kosten und Gefahr.

§ 5 Welche Obliegenheiten bestehen,
wenn eine Versicherungsleistung verlangt
wird?

(1) Werden Leistungen wegen Berufsunfahig-
keit verlangt, kénnen wir von dem Anspruch-
serhebenden verlangen, dass er uns jede
Auskunft erteilt, die zur Feststellung des Ver-
sicherungsfalls oder unserer Leistungspflicht
erforderlich ist (Auskunftsobliegenheit), und
dass er uns alle Angaben macht, die zur Auf-
kldrung des Sachverhalts dienlich sind, um
uns die sachgerechte Priifung unserer Leis-
tungspflicht zu erméglichen (Aufklarungsob-
liegenheit). Darlber hinaus ist uns von dem
Anspruchserhebenden die Berufsunfahigkeit
im Sinne des § 2 nachzuweisen. Hierfir sind
uns unverziiglich folgende Unterlagen einzu-
reichen:

a) bei einer Berufsunfahigkeit nach § 2 Ab-
sétze 2 bis 5:

- eine Darstellung der Ursache fiir den Ein-
tritt der Berufsunfahigkeit und

- ausfiihrliche Berichte der Arzte, die die ver-
sicherte Person behandeln bzw. behandelt
oder untersucht haben, Gber Ursache, Be-
ginn, Art und Verlauf der Gesundheitsstérun-
gen, deren Auswirkungen auf die korperli-
chen, geistigen oder seelischen Funktionen,
die bisherige bzw. voraussichtliche Dauer der
Gesundheitsstérungen sowie iber den Grad
der Beeintrachtigung, dem zuletzt bei Eintritt
des Versicherungsfalles ausgeiibten Beruf
nachgehen zu kénnen, und

- Unterlagen tliber die von der versicherten
Person durch Ausbildung und Erfahrung er-
worbenen beruflichen Fahigkeiten und
Kenntnisse, iiber ihren Beruf, ihre Stellung

und Téatigkeit im Zeitpunkt des Eintritts der
Berufsunfahigkeit sowie tber die eingetrete-
nen Veranderungen.

b) bei einer Berufsunfahigkeit infolge Pflege-
bediirftigkeit nach § 2 Absatze 6 bis 10:

- eine Darstellung der Ursache fiir den Ein-
tritt der Berufsunfahigkeit und

- ausfiihrliche Berichte der Arzte, die die ver-
sicherte Person behandeln bzw. behandelt
oder untersucht haben, Gber Ursache, Be-
ginn, Art und Verlauf der Gesundheitsstorun-
gen, deren Auswirkungen auf die korperli-
chen, geistigen oder seelischen Funktionen,
die bisherige bzw. voraussichtliche Dauer der
Gesundheitsstérungen sowie iber den Um-
fang der Pflegebediirftigkeit und

- eine Bescheinigung der Person oder der Ein-
richtung, die mit der Pflege betraut ist, tiber
Beginn, Art, Umfang und Dauer der bisheri-
gen bzw. zu erwartenden kiinftigen Pflege.

Die entstehenden Kosten fiir die Nachweise
gemaRB Absatz 1 a) bzw. 1 b) hat der An-
spruchserhebende zu tragen.

(2) Dariiber hinaus kdnnen wir zur Beurtei-
lung unserer Leistungspflicht auf unsere Kos-
ten weitere Auskiinfte und Aufklarungen so-
wie Nachweise verlangen iiber

a) die beruflichen und wirtschaftlichen Ver-
haltnisse der versicherten Person und iiber
die eingetretenen Veranderungen - sofern die
versicherte Person selbstandig ist auch hin-
sichtlich der wirtschaftlichen Verhéaltnisse
und der Mitarbeitersituation des Betriebes -
sowie

b) Beginn, Ursache, Art, Umfang und Verlauf
der zur Berufsunféhigkeit bzw. zur Pflegebe-
diirftigkeit fiihrenden Gesundheitsstorungen
und

c) die gesundheitlichen Verhaltnisse der ver-
sicherten Person vor Abgabe der Erklarung
Uber ihre Gesundheitsverhéltnisse oder etwa-
iger Nacherklarungen vor Abschluss des Ver-
trages.

Hierzu sind auf unser Verlangen Auskiinfte
und Unterlagen von Arzten, Zahnérzten,
sonstigen Behandlern (z. B. Heilpraktiker,
Psychotherapeuten, Psychologen, Physiothe-
rapeuten, Masseure oder Krankengymnas-
ten), Krankenhdusern und sonstigen Kran-
kenanstalten, Pflegeheimen und Pflegeperso-
nen, anderen Personenversicherern und ge-
setzlichen Krankenkassen sowie Berufsgenos-
senschaften und Behdrden beizubringen.

(3) Wir kdnnen auBerdem zur Beurteilung un-
serer Leistungspflicht auf unsere Kosten wei-
tere arztliche Untersuchungen durch von uns
beauftragte Arzte verlangen.

(4) Wir konnen von lhnen verlangen, dass
Untersuchungen in Deutschland oder bei ei-
nem Arzt einer deutschen Botschaft durchge-
fiihrt werden. Wenn Sie fiir die geforderte
Untersuchung aus dem Ausland nach
Deutschland reisen missen, ibernehmen wir
neben den Untersuchungskosten auch die
blichen Reise- und Unterbringungskosten.
Unter den iiblichen Reise- und Unterbrin-
gungskosten verstehen wir die Anreisekosten

gemdaR Bahnfahrt 2. Klasse und falls erforder-
lich Flug in der economy class und Unterbrin-

gung in einem 4-Sterne-Hotel.
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§ 6 Wann geben wir eine Erklarung iiber
unsere Leistungspflicht ab?

(1) Nach Priifung der uns eingereichten so-
wie der von uns beigezogenen Unterlagen
und Untersuchungsergebnisse erkldren wir
unverziiglich, spatestens jedoch innerhalb
von vier Wochen nach Abschluss unserer Leis-
tungspriifung, ob, in welchem Umfang und
ab welchem Zeitpunkt, ggf. auch fir welchen
Zeitraum, wir eine Leistungspflicht anerken-
nen. Wéhrend unserer Leistungsprifung wer-
den wir Sie mindestens alle sechs Wochen
liber den Sachstand informieren.

(2) Wir verzichten auf das Recht nach § 173
Absatz 2 VVG ein einmalig zeitlich begrenz-
tes Anerkenntnis auszusprechen.

§ 7 Was gilt fiir die Nachpriifung der Be-
rufsunfahigkeit?

(1) Nach Anerkennung oder Feststellung un-
serer Leistungspflicht sowie wahrend einer
Karenzzeit sind wir berechtigt, das Fortbeste-
hen der Berufsunfahigkeit im Sinne des § 2
bzw. den Wegfall der Leistungspflicht nach

§ 1 Absatz 5 nachzuprifen; insbesondere
konnen wir auch einen Nachweis verlangen,
dass die versicherte Person noch lebt.

Wir kénnen auch priifen, ob die versicherte
Person nach dem Eintritt ihrer Berufsunfahig-
keit neue berufliche Fahigkeiten und Kennt-
nisse (z. B. durch Umschulung) erworben hat.
In diesem Fall liegt eine Berufsunfahigkeit
im Sinne dieser Bedingungen nicht mehr vor,
wenn alle nachfolgenden Voraussetzungen
zutreffen:

a) Die versicherte Person (bt auf der Basis
dieser neu erworbenen Fahigkeiten und
Kenntnisse auch tatsachlich eine neue beruf-
liche Tatigkeit aus.

b) Die versicherte Person kann auf Grund ih-
rer gesundheitlichen Verhaltnisse diese Ta-
tigkeit ausiiben.

c) Diese ausgelibte berufliche Tatigkeit ent-
spricht der Lebensstellung der versicherten
Person zum Zeitpunkt des Eintritts der Be-
rufsunfahigkeit.

Liegen die vorgenannten Voraussetzungen
vor, ist es unerheblich, ob die Berufsunfahig-
keit in dem Beruf, zu dem unsere Leistungs-
pflicht anerkannt oder festgestellt wurde,
fortdauern wiirde.

(2) Zur Nachpriifung kdnnen wir auf unsere
Kosten jederzeit sachdienliche Auskiinfte im
Sinne des § 5 und einmal jahrlich umfassen-
de Untersuchungen der versicherten Person
durch von uns zu beauftragende Arzte verlan-
gen. Die Regelungen des § 5 Absétze 2 bis 4
gelten entsprechend.

(3) Liegt eine Berufsunféhigkeit im Sinne
dieser Bedingungen nicht mehr vor, so wer-
den wir unsere Leistungen einstellen. Die
Einstellung teilen wir dem Anspruchsberech-
tigten mit; sie wird nicht vor Ablauf des drit-
ten Monats nach Zugang unserer Erklarung
wirksam. Zu diesem Zeitpunkt muss auch die
Pramienzahlung wieder aufgenommen wer-
den.

(4) Sofern eine Berufsunfahigkeit im Sinne
dieser Bedingungen bei Anspruchserhebung
oder bei unserer Erklarung geméaR § 6 bereits
nicht mehr besteht, gilt die in Absatz 3 ge-
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nannte Frist fiir die Einstellung der Leistun-
gen nicht. In diesem Fall bestehen Ansprii-
che langstens fiir den Zeitraum vom Eintritt
bis zum Wegfall der Berufsunfahigkeit.

§ 8 Was gilt bei einer Verletzung der Ob-
liegenheiten?

(1) Solange eine Obliegenheit nach § 5 oder
§ 7 von lhnen, der versicherten Person oder
dem Anspruchserhebenden vorsatzlich oder
arglistig nicht erfiillt wird, sind wir von der

Verpflichtung zur Leistung frei. Bei grob fahr-

lassiger Verletzung einer Obliegenheit sind
wir berechtigt, unsere Leistung in einem der
Schwere des Verschuldens entsprechenden
Verhéltnis zu kiirzen, es sei denn, Sie weisen
uns nach, dass Sie die Obliegenheit nicht
grob fahrlassig verletzt haben. Die vollstan-
dige oder teilweise Leistungsfreiheit tritt nur
ein, wenn wir Sie durch gesonderte Mittei-
lung in Textform auf diese Rechtsfolge hin-
gewiesen haben.

(2) Die Anspriiche auf Leistungen wegen Be-
rufsunfahigkeit bleiben abweichend von Ab-
satz 1 insoweit bestehen, als die Verletzung
ohne Einfluss auf die Feststellung oder den
Umfang unserer Leistungspflicht ist; dies gilt
nicht, wenn die Obliegenheit arglistig ver-
letzt wurde.

(3) Wenn die Obliegenheit spater erfullt
wird, sind wir ab Beginn des laufenden Mo-
nats nach MaRgabe dieser Bedingungen zur
Leistung verpflichtet, jedoch frithestens nach
Ablauf einer vereinbarten Karenzzeit.

§ 9 Welche Bedeutung hat der Versiche-
rungsschein?

(1) Den Inhaber des Versicherungsscheines
konnen wir als berechtigt ansehen, Leistun-
gen aus dem Versicherungsvertrag in Emp-
fang zu nehmen.

(2) Wir konnen verlangen, dass der Inhaber
des Versicherungsscheines seine Berechti-
gung nachweist. In den Féllen des § 4 Ab-
satz 2 brauchen wir den Nachweis der Be-
rechtigung nur dann anzuerkennen, wenn
uns die schriftliche Anzeige des bisherigen
Berechtigten oder dessen schriftliche Zustim-
mung vorliegt.

I11. Uberschussbeteiligung

§ 10 Wie sind Sie grundsétzlich an den
Uberschiissen beteiligt?

(1) Die garantierten Versicherungsleistungen
kénnen sich um Leistungen aus der Uber-
schussbeteiligung erhdhen. An den entste-
henden Uberschiissen und an den Bewer-
tungsreserven werden wir Sie und die ande-
ren Versicherungsnehmer gemaR § 153 VVG
nach folgenden Grundsatzen und MaBstében
beteiligen.

(2) Bei der Pramienkalkulation und bei der
Berechnung der Rentenhdhe miissen wir vor-
sichtige Annahmen Uber die kiinftige Ent-

wicklung der Kapitalanlagen (Zinsen), des Ri-

sikoverlaufs und der Kosten zugrunde legen,
damit wir jederzeit die garantierten Leistun-
gen erbringen kdnnen. Aus dem Unterschied
zwischen den tatsadchlichen und den bei der
Pramienkalkulation bzw. Berechnung der
Rentenhéhe angenommenen

a) Aufwendungen fir Versicherungsfélle (Ri-
sikoergebnis),

b) Aufwendungen fir den Versicherungsbe-
trieb (Kostenergebnis),

c) Nettoertragen der Kapitalanlagen (Zinser-
gebnis)

kénnen Uberschiisse entstehen. Allerdings ist
nicht ausgeschlossen, dass die einzelnen Er-
gebnisse auch negativ (Verlust) sein konnen.

0b und in welcher Hohe Uberschiisse entste-
hen, hdngt von vielen Einfliissen ab. Diese
sind nicht vorhersehbar und von uns nur be-
grenzt beeinflussbar. Die Hohe der kiinftigen
Uberschussbeteiligung kann also von uns
nicht garantiert werden.

(3) Die Uberschiisse werden nach den Vor-
schriften des Handelsgesetzbuches ermittelt
und jahrlich im Rahmen unseres Jahresab-
schlusses festgestellt. Der Jahresabschluss
wird von einem unabhdngigen Wirtschafts-
prifer gepriift und ist bei unserer Aufsichts-
behérde einzureichen.

An den sich daraus ergebenden Uberschils-
sen werden die Versicherungsnehmer auf der
Grundlage der Verordnung tber die Mindest-
beitragsriickerstattung in der Lebensversiche-
rung angemessen beteiligt.

(4) Die verschiedenen Versicherungsarten
(wie z. B. Risiko-, Renten-, Kapitalversicherun-
gen) tragen unterschiedlich zum Uberschuss
bei. Wir haben deshalb gleichartige Versiche-
rungen zu Gewinnverbdnden zusammenge-
fasst. Gewinnverbédnde bilden wir beispiels-
weise, um das versicherte Risiko zu beriick-
sichtigen. Die Verteilung des Uberschusses
fiir die Versicherungsnehmer auf die einzel-
nen Gewinnverbande (ggf. kdnnen auch meh-
rere zusammengefasst werden) orientiert sich
daran, in welchem Umfang sie zu seiner Ent-
stehung beigetragen haben. Den Uberschuss
fithren wir der Riickstellung fiir Beitragsriick-
erstattung zu, soweit er nicht in Form der so
genannten Direktgutschrift bereits unmittel-
bar den iiberschussberechtigten Versicherun-
gen gutgeschrieben wird. Diese Riickstellung
dient dazu, Ergebnisschwankungen im Zeit-
ablauf abzuschwéchen. Die Verwendung der
der Riickstellung fiir Beitragsriickerstattung
zugewiesenen Betrdge richtet sich nach der
jeweils giiltigen gesetzlichen Regelung. Ge-
mak § 56 a VAG darf diese Riickstellung
grundsatzlich nur fir die Uberschussbeteili-
gung der Versicherungsnehmer verwendet
werden; mit Zustimmung der Aufsichtsbehor-
de ist auch eine anderweitige Verwendung
(derzeit z. B. zur Abwendung eines drohen-
den Notstandes im Interesse der Versiche-
rungsnehmer, oder zum Ausgleich unvorher-
sehbarer Verluste auf Grund von allgemeinen
Anderungen der Verhéltnisse, oder zur Erhé-
hung der Deckungsriickstellung, sofern die

Rechnungsgrundlagen auf Grund einer unvor-

hersehbaren und nicht nur voriibergehenden
Anderung der Verhéltnisse angepasst werden
missen) moglich.

(5) Die Pramien Ihrer Versicherung sind so
kalkuliert, dass sie fir die Deckung der Auf-
wendungen fiir Versicherungsfalle und Kos-
ten bendtigt werden. Fiir die Bildung weite-
rer Kapitalertrdge stehen deshalb keine oder
allenfalls geringfligige Betrage zur Verfi-
gung. Daher entstehen keine oder nur gerin-
ge Bewertungsreserven.
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Soweit Bewertungsreserven tiberhaupt entste-
hen, werden die Versicherungsnehmer gemaQ
§ 153 Absatz 3 VVG bei Beendigung des Ver-
trages an den dann vorhandenen Bewer-
tungsreserven zur Halfte beteiligt. Wahrend
des Rentenbezugs folgt die Beteiligung an
den Bewertungsreserven den gleichen Re-
geln, die vertraglich fir die Beteiligung am
Uberschuss vereinbart wurden.

Der lhrer Versicherung rechnerisch zuzuord-
nende Anteil an den Bewertungsreserven
wird jahrlich nach einem verursachungsorien-
tierten Verfahren neu ermittelt. Die aktuell,
insbesondere im Zeitpunkt der Beteiligung
vorhandenen Bewertungsreserven kénnen
auch Null sein. Aufsichtsrechtliche Regelun-
gen zur Kapitalausstattung bleiben unbe-
riihrt.

Bewertungsreserven entstehen, wenn der
Marktwert unserer Kapitalanlagen tiber dem
Wert liegt, mit dem diese Kapitalanlagen in
der Bilanz ausgewiesen sind. Die Bewer-
tungsreserven sorgen fiir Sicherheit und die-
nen dazu, kurzfristige Ausschlage an den Ka-
pitalmarkten auszugleichen.

(6) Ihre Versicherung erhélt Anteile an den
Uberschiissen desjenigen Gewinnverbands,
der in lhrem Versicherungsschein genannt ist
(Gewinnanteile). Die Mittel fiir die Gewinn-
anteile werden bei der Direktgutschrift aus
dem Ergebnis des Geschaftsjahres finanziert,
ansonsten der Riickstellung fir Beitragsriick-
erstattung entnommen. Die Héhe der Ge-
winnanteilsatze wird jedes Jahr vom Vor-
stand unseres Unternehmens auf Vorschlag
des Verantwortlichen Aktuars festgelegt. Wir
veroffentlichen die Gewinnanteilsatze in un-
serem Geschaftsbericht.

Den Geschéftsbericht kdnnen Sie bei uns je-
derzeit anfordern.

Wird Ihre Versicherung in dem in § 13 Ab-
satz 7 beschriebenen Falle als Einzelversiche-
rungsvertrag fortgesetzt, fiihren wir lhre Ver-
sicherung ab dem Beginn des nachsten Versi-
cherungsjahres in dem dann maBgebenden
Gewinnverband.

(7) Die Gewinnanteile ergeben sich aus der
Multiplikation von Gewinnanteilsdtzen mit
bestimmten BezugsgroBen.

Weitere Erlduterungen zu den einzelnen Ge-
winnanteilen, den BezugsgroBen und zur Ver-
wendung der Gewinnanteile vor und ab Leis-
tungsbeginn enthalten die beiden nachfol-
genden Paragraphen.

Soweit die Gewinnanteile zur Leistungserho-

hung aus der Uberschussbeteiligung verwen-
det werden, sind hierfir die bei Zuteilung je-
weils giiltigen Kalkulationsgrundlagen fir Er-
héhungsleistungen maBgeblich. Zu den Kal-

kulationsgrundlagen gehéren unsere Annah-
men (iber Kapitalertrdge (Rechnungszins), Ri-
sikoverlauf (Sterblichkeit) und Kosten.

§ 11 Welche Besonderheiten gelten vor
Leistungsbeginn?

(1) In dem vorangehenden Paragraphen ha-
ben wir beschrieben, welche Arten von Uber-
schiissen wann entstehen konnen (Zins-, Risi-
ko- und Kostenergebnis) und wodurch deren
Hoéhe beeinflusst wird.

Vor Leistungsbeginn kénnen jahrlich Risiko-
gewinne anfallen, die sich je nach der ge-
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maR Absatz 2 gewahlten Gewinnzuteilungs-
form in Prozent der Prdmie ohne Beriicksich-
tigung von Gewinnanteilen (pramienpflichti-
ge Versicherungen mit Gewinnzuteilungs-
form A) bzw. der Risikopramie zu Beginn des
jeweiligen Versicherungsjahres (in allen an-
deren Féllen) bemisst. Dieser Gewinnanteil
beriicksichtigt neben den Risikogewinnen
auch Kosten- und bei pramienpflichtigen Ver-

sicherungen zuséatzlich Zinsgewinne oder -ver-

luste.

(2) Diese Risikogewinne werden entspre-
chend der im Rahmen der tariflichen Mog-
lichkeiten von Ihnen gewdahlten und in der
Kundeninformation dokumentierten Gewinn-
zuteilungsform verwendet.

Bei lhrer Versicherung konnen die folgenden
Gewinnzuteilungsformen vereinbart werden:

a) Gewinnzuteilungsform A: Wir verrechnen
die Risikogewinne mit den falligen Pramien.
Im Falle der Pramienfreistellung verwenden
wir, sofern die Berufsunféhigkeits-Versiche-
rung pramienfrei fortgesetzt werden kann,
danach die Gewinnanteile wie die Zinsge-
winnanteile geméaB Absatz 3.

b) Gewinnzuteilungsform B: Wir erhdhen bei
Eintritt des Versicherungsfalles die Berufsun-
fahigkeitsrente um einen Bonus, der in Pro-
zent der versicherten jahrlichen Berufsunfa-
higkeitsrente festgesetzt wird. Der Bonus
wird zusammen mit der versicherten Leistung
fallig.

Fiihrt eine Neufestsetzung der Gewinnanteile
zu einer Reduzierung des Bonus, so kénnen
Sie - sofern noch keine Berufsunfahigkeit im
Sinne des § 2 eingetreten ist - die Erhéhung

der Berufsunfahigkeitsrente ohne erneute Ge-

sundheitspriifung innerhalb von drei Mona-
ten nach Zugang unserer Mitteilung beantra-
gen. Wir teilen lthnen schriftlich mit, ab
wann die Reduzierung des Bonus wirksam
wird und wie hoch die Erhéhungsbetrage fiir
Rente und Pramie sind.

(3) Bei pramienfreien Versicherungen kénnen
auBerdem Zinsgewinne in Prozent des De-
ckungskapitals fiir die versicherte Leistung
und des Deckungskapitals fiir den Rentenzu-
wachs entstehen.

Wir werden diese Zinsgewinne zum Ende ei-
nes jeden Versicherungsjahres zuteilen und

als Pramie fiir einen Rentenzuwachs zur Erho-

hung der versicherten Leistungen verwenden.
Diese Erhéhung wird nach den allgemein an-
erkannten Regeln der Versicherungsmathe-
matik berechnet und ist fiir die Zukunft ga-
rantiert.

(4) Die jahrlichen Verwaltungskosten, die bei
der Berechnung des Rentenzuwachses be-
riicksichtigt werden, betragen 0,1 % des ge-
bildeten Rentenzuwachses.

§ 12 Welche Besonderheiten gelten ab
Leistungsbeginn?

(1) Wir werden lhrer Versicherung einen Ge-
winnanteil zuteilen, der sich so bemisst, dass
er zur Finanzierung der im Absatz 2 beschrie-
benen Leistungserhdhung ausreicht. Dieser
Gewinnanteil beriicksichtigt sowohl die Zins-
als auch die Risiko- und Kostengewinne oder
-verluste.

(2) Wahrend der Falligkeit der Berufsunfahig-

keitsrente konnen wir jahrlich einen Renten-
zuwachs bilden, der in Prozent der Berufsun-
fahigkeitsrente einschlieBlich des Bonus und
des erreichten Rentenzuwachses bemessen
wird. Diese Erhéhung erfolgt erstmals zum
auf den Beginn der Berufsunfahigkeitsrente
folgenden Versicherungsstichtag (Beginn ei-
nes Versicherungsjahres). Diese Erhohung
wird nach den allgemein anerkannten Re-
geln der Versicherungsmathematik berechnet
und ist fir die Zukunft garantiert.

(3) Die jahrlichen Verwaltungskosten, die bei
der Berechnung des Rentenzuwachses be-
riicksichtigt werden, betragen 3 % des gebil-
deten Rentenzuwachses.

IV. Pramienzahlung

§ 13 Was haben Sie bei der Pramienzah-
lung zu beachten?

(1) Die Pramien zu lhrer Versicherung kon-
nen Sie je nach Vereinbarung durch jéhrli-
che, halbjahrliche, vierteljahrliche oder mo-
natliche Pramienzahlung (laufende Pramien)
entrichten. Die Wahl der Pramienzahlungs-
weise hat auch Auswirkungen auf die Sum-
me der Prémien, die Sie insgesamt fiir [hren
Versicherungsschutz bezahlen; das heift,
dass zum Beispiel eine jahrliche Pramienzah-
lungsweise in der Summe insgesamt einen
geringeren Pramienaufwand erfordert als ei-
ne monatliche Pramienzahlungsweise.

(2) Die Pramie miissen Sie wie vertraglich
vereinbart zu Beginn einer jeden Versiche-
rungsperiode zahlen. Die Versicherungsperio-
de entspricht der vereinbarten Pramienzah-
lung.

(3) Zahlungen der Pramie an uns kénnen nur
wirksam auf ein von uns benanntes Konto
entrichtet werden. Ein Versicherungsvermitt-
ler ist nicht zur Entgegennahme von Zahlun-
gen bevollmachtigt.

(4) Die Ubermittlung der Pramien erfolgt auf
Ihre Gefahr und Ihre Kosten.

(5) Bei Falligkeit der Versicherungsleistung
werden wir etwaige Pramienrickstande ver-
rechnen.

(6) Sie kénnen mit uns eine schriftliche Ver-
einbarung lber eine Stundung der Pramien-
zahlung fiir einen Zeitraum von maximal
sechs Monaten schlieBen, wenn die nach Ab-
lauf der Stundung verbleibende Pradmienzah-
lungsdauer noch mindestens ein Jahr be-
tragt. Die gestundeten Prdmien nebst Stun-
dungszinsen sind mit Ablauf des Stundungs-
zeitraums nachzuzahlen. Die Hohe der Stun-
dungszinsen betragt fiir das Jahr drei Pro-
zentpunkte liber dem Basiszinssatz.

(7) Wurde lhre Versicherung auf Grund eines
Rahmenabkommens zu besonderen Konditio-
nen abgeschlossen, kann sich die vereinbarte
Pramie dndern, wenn die Pramie fiir diese
Versicherung nicht mehr im Rahmen des ge-
nannten Abkommens gesammelt an uns ge-
leistet bzw. im Rahmen des vertraglich ver-
einbarten Pramieninkassos per Lastschrift ge-
zahlt wird oder wenn die Voraussetzungen
fiir die Aufnahme in diesen besonderen Tarif-
bereich im Rahmen dieses Abkommens nicht
mehr erfillt sind. In diesem Fall fiihren wir
Ihre Versicherung vom néchsten Pramienfal-
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ligkeitstermin an als Einzelversicherungsver-
trag zu den hierfir geltenden Konditionen
weiter. Wir werden Sie iiber den Eintritt die-
ser Voraussetzungen und die gednderte Pra-
mie informieren.

§ 14 Welche Kosten sind bei der Kalkula-
tion Ihrer Versicherung beriicksichtigt?

(1) Die Kalkulation einer Versicherung ge-
schieht unter Berticksichtigung der Tatsache,
dass eine Vielzahl von Vertrdgen, die gleich-
artige Risiken absichern, gemeinsam verwal-
tet wird. Kosten werden daher nach fir alle
Vertrage gleichmaBig geltenden Prinzipien
pauschal erhoben.

(2) Durch den Abschluss von Versicherungs-
vertragen und die laufende Verwaltung des
Versicherungsvertrages entstehen Kosten
(Abschluss- und Vertriebskosten sowie sonsti-
ge Kosten). Diese Kosten sind bereits bei der
Tarifkalkulation beriicksichtigt und werden
daher nicht gesondert in Rechnung gestellt.
Angaben zur Hohe dieser Kosten finden Sie
in der Kundeninformation.

(3) Die Abschluss- und Vertriebskosten um-
fassen insbesondere Abschlussprovisionen
und Courtagen an die Versicherungsvermitt-
ler sowie Aufwendungen fiir die Aufnahme
des Versicherungsvertrages in den Versiche-
rungsbestand und fiir die arztlichen Untersu-
chungen im Zusammenhang mit dem Ab-
schluss von Versicherungsvertragen.

Fiir die Verrechnung der Abschluss- und Ver-
triebskosten ist das Verrechnungsverfahren
nach § 4 der Deckungsriickstellungsverord-
nung maBgebend. Hierbei werden die ersten
Pramien zur Tilgung der Abschluss- und Ver-
triebskosten herangezogen, soweit die Pra-
mien nicht fir Leistungen im Versicherungs-
fall, Kosten des Versicherungsbetriebs in der
jeweiligen Versicherungsperiode und fiir die
Bildung der Deckungsriickstellung auf Grund
von § 25 Absatz 2 der Verordnung tber die
Rechnungslegung von Versicherungsunter-
nehmen (RechVersV) in Verbindung mit

§ 169 Absatz 3 VVG bestimmt sind. Der auf
diese Weise zu tilgende Betrag ist nach der
Deckungsriickstellungsverordnung auf 4 %
der von [hnen wéhrend der Laufzeit des Ver-
trages zu zahlenden Pramien beschrankt.

(4) Die sonstigen Kosten umfassen insbeson-
dere die Aufwendungen fir die Verwaltung
Ihres Versicherungsvertrages, fiir die techni-
sche Bestandsfiihrung und die jahrliche
schriftliche Information.

Die sonstigen Kosten werden, soweit sie
nicht mit der Pradmie verrechnet werden, dem
Deckungskapital entnommen.

(5) Bei einer Pramienfreistellung (§ 17) &n-
dert sich die Hohe der sonstigen Kosten. Die
Anderung hangt von der Summe der tatséch-
lich gezahlten Pramien ab und kann sowohl
eine Absenkung als auch eine Erhéhung der
sonstigen Kosten bewirken. Wir werden Ih-
nen die Hohe der ab Pramienfreistellung von
uns erhobenen sonstigen Kosten mitteilen.

(6) Die beschriebene Kostenverrechnung hat
wirtschaftlich zur Folge, dass in der Anfangs-
zeit lhrer Versicherung nur geringe Betréage
zur Bildung der pramienfreien Versicherungs-
leistung, fiir Ihren Riickkaufswert und fiir die
BezugsgroBen der Uberschussbeteiligung vor-
handen sind.
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§ 15 Welche Kosten und Gebiihren stel-
len wir lThnen gesondert in Rechnung?

(1) Wir sind berechtigt, iiber die in § 14 be-
schriebenen Kosten hinaus fiir die nachfol-

gend genannten Geschaftsvorfalle Kosten ge-

sondert in Rechnung zu stellen. Diese Kosten
werden wie folgt ermittelt:

a) Fallen bei uns fiir einen der nachfolgend
genannten Geschaftsvorfalle interne Kosten
an, wird lhnen hierfiir ein Pauschalbetrag in
Rechnung gestellt. Der Pauschalbetrag wird
von uns anhand der bei einem entsprechen-
den Geschaftsvorfall durchschnittlich anfal-
lenden Kosten (Zeitaufwand, Personal- und

Materialkosten) ermittelt. Im Einzelnen gilt:

- Fiir Vertragsanderungen, die eine techni-
sche Umstellungsberechnung erfordern (z. B.
Verlangerung oder Verkiirzung der Versiche-
rungsdauer), wird eine Gebiihr in Héhe von

10 %o der in der Kundeninformation genann-

ten technischen Pramiensumme, héchstens
jedoch in Héhe von 100 EUR erhoben.

- Wir erheben fiir besondere Verwaltungsauf-
wendungen wie etwa nachtrégliche Eintra-
gung oder Anderung von Bezugsrechten, Ver-

pfandungen, Abtretungserklarungen, Ausstel-

lung von Ersatzurkunden usw. neben dem Er-
satz der Postgebiihren eine Gebiihr von
1,50 EUR.

- Fiir Riicklaufer im Lastschriftverfahren ver-
langen wir die hierdurch entstehenden Kos-
ten, hochstens jedoch 5 EUR.

- Im Falle des Riicktritts geméaR § 16 Ab-
satz 2 verlangen wir von lhnen eine Gebiihr
fiir die Bearbeitung lhres Vertrages, die sich
auf 10 % der Pramien der ersten 12 Monate
ab Versicherungsbeginn belduft.

- Wird eine Folgepramie nicht gezahlt, erhal-
ten Sie eine Mahnung (§ 16 Absatz 4), fiir
die wir eine Mahngebiihr von 1 EUR erhe-
ben.

Die vorgenannten Betrdge sind pauschaliert
aufwandsbezogen kalkuliert. Bei einer von

uns nicht beeinflussbaren und nicht vorher-
sehbaren wesentlichen Verdnderung der bei

Versicherungsbeginn maBgeblichen tatsachli-

chen Kosten miissen wir uns daher vorbehal-
ten, diese Betrdge nach billigem Ermessen
entsprechend der Kostenentwicklung ange-
messen anzupassen. Bei einem wesentlichen
Riickgang der tatsachlichen Kosten verpflich-
ten wir uns, die Kosten angemessen entspre-
chend der Kostenentwicklung zu reduzieren.
Als wesentlich gilt jede Verédnderung ab ei-
nem Umfang in Hohe von 5 % im Vergleich
zu den bei Versicherungsbeginn bzw. bei der
letzten Anpassung maBgeblichen tatséchli-
chen Kosten. Wir werden die Kostenentwick-
lung in regelmaBigen Abstédnden, spatestens
alle 5 Jahre, tberpriifen und Sie informieren,
sofern eine Anpassung der Verwaltungskos-
ten erforderlich ist.

Die Anpassung der Verwaltungskosten wird
zwei Monate nach Zugang dieser Informati-
on, der Sie auch die Héhe der Anpassung
entnehmen kénnen, wirksam. Im Falle einer
Erhéhung kénnen Sie der Anpassung binnen
sechs Wochen nach Erhalt der Anpassungs-
mitteilung widersprechen. Ein solcher Wider-
spruch fiihrt in den Grenzen des § 18 zur
vollstandigen Kiindigung des Versicherungs-
vertrages. Unterbleibt ein fristgerechter Wi-

derspruch, gilt die Anpassung als genehmigt.
Die Anpassung wird im Rahmen eines Nach-
trags zum Versicherungsschein dokumentiert.

b) Werden uns fiir einen der vorgenannten
Geschéftsvorfalle von dritter Seite Kosten in
Rechnung gestellt (z. B. Gebiihren fiir Last-
schriftriickldufer, Porto, Uberweisungen ins
Ausland), werden Ihnen diese Kosten von
uns in angefallener Hohe zusatzlich in Rech-
nung gestellt.

(2) thnen ist der Nachweis gestattet, dass fir
Ihren Geschéftsvorfall Kosten tiberhaupt
nicht entstanden sind oder dass die fiir lhren
Geschaftsvorfall tatsachlich entstandenen
Kosten niedriger sind als der Pauschalbetrag.
Sie missen in diesem Fall nur die tatsachlich
angefallenen Kosten tragen.

§ 16 Was geschieht, wenn Sie eine Pra-
mie nicht rechtzeitig zahlen?

(1) Fiir die Rechtzeitigkeit der Pramienzah-
lung geniigt es, wenn Sie fristgerecht alles
getan haben, damit die Pramie bei uns ein-
geht. Ist die Einziehung der Pramie von ei-
nem Konto vereinbart, gilt die Zahlung als
rechtzeitig, wenn die Pramie zu dem in der
Kundeninformation angegebenen Falligkeits-
tag eingezogen werden kann und Sie einer
berechtigten Einziehung nicht widerspre-
chen. Konnte die féallige Pramie ohne Ihr Ver-
schulden von uns nicht eingezogen werden,
ist die Zahlung auch dann noch rechtzeitig,
wenn sie unverziglich nach unserer schriftli-
chen Zahlungsaufforderung erfolgt. Haben
Sie zu vertreten, dass die Prdmie nicht einge-
zogen werden kann, sind wir berechtigt,
kiinftig die Zahlung auBerhalb des Last-
schriftverfahrens zu verlangen.

(2) Wird die erste Pramie nicht rechtzeitig
gezahlt und haben Sie dies zu vertreten, kon-
nen wir - solange die Zahlung nicht bewirkt
ist - vom Vertrag zuriicktreten.

(3) Ist die Erstpramie bei Eintritt des Versi-
cherungsfalles noch nicht gezahlt, sind wir
nicht zur Leistung verpflichtet, sofern wir Sie
durch gesonderte Mitteilung in Textform
oder durch einen auffalligen Hinweis im Ver-
sicherungsschein auf diese Rechtsfolge auf-
merksam gemacht haben; dies gilt nicht,
wenn Sie die Nichtzahlung nicht zu vertreten
haben.

(4) Wird eine Folgepramie nicht rechtzeitig
gezahlt, erhalten Sie von uns auf lhre Kosten
eine Mahnung in Textform mit einer Zah-
lungsfrist von mindestens zwei Wochen. Wird
der Riickstand nicht innerhalb der gesetzten
Frist beglichen und haben Sie dies zu vertre-
ten, entfallt oder vermindert sich Ihr Versi-
cherungsschutz. Auf diese und alle weiteren
Rechtsfolgen werden wir Sie in der Mahnung
ausdriicklich hinweisen.

§ 17 Wann konnen Sie lhre Versicherung
pramienfrei stellen?

(1) Sie kénnen
a) jederzeit zum Schluss der laufenden Versi-
cherungsperiode

b) sowie innerhalb der Versicherungsperiode
mit Frist von einem Monat zum Schluss eines
jeden Monats, frithestens jedoch zum Schluss
der ersten Versicherungsperiode
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schriftlich verlangen, dass Ihre Versicherung
vollstandig oder teilweise in eine pramien-
freie Versicherung umgewandelt wird, sofern
die versicherte jahrliche garantierte Berufs-
unfahigkeitsrente nach Pramienfreistellung
mindestens 600 EUR betragt. Wird dieser
Mindestbetrag nicht erreicht, wird der Riick-
kaufswert gezahlt und die Versicherung er-
lischt.

Die Pramienfreistellung Ihrer Versicherung
ist mit Nachteilen verbunden.

In der Anfangszeit lhrer Versicherung sind
wegen der Verrechnung von Abschluss- und
Vertriebskosten (§ 14) nur geringe Betrage
zur Bildung einer pramienfreien Rente vor-
handen. Dariiber hinaus handelt es sich bei
der Berufsunfahigkeits-Versicherung um eine
Risikoversicherung, bei der prinzipiell in je-
der Versicherungsperiode die zu entrichten-
den Pramien zur Deckung der eintretenden
Versicherungsfalle und der Kosten voll ver-
braucht werden. Daher steht eine pramien-
freie Versicherungsleistung grundséatzlich
nicht zur Verfiigung und die Versicherung er-
lischt ohne Wert, wenn Sie die Pramienzah-
lung einstellen.

Eine Pramienfreistellung ist allenfalls még-
lich, sofern dennoch nicht verbrauchte Prami-
enteile zur Verfligung stehen.

Die wirtschaftlichen Nachteile konnen Sie
der Tabelle der pramienfreien Leistungen in
der Kundeninformation entnehmen.

(2) Bei einer teilweisen Pramienfreistellung
ist die Fortsetzung des Versicherungsvertra-
ges nur moglich, sofern die jahrliche garan-
tierte Berufsunfahigkeitsrente nach der teil-
weisen Pramienfreistellung sowohl fiir den
pramienfreien als auch fiir den verbleiben-
den, pramienpflichtigen Versicherungsteil je-
weils mindestens 600 EUR betrégt.

(3) Wir berechnen die pramienfreien Versi-
cherungsleistungen gemaB § 165 Absatz 2
VVG nach den allgemein anerkannten Regeln
der Versicherungsmathematik mit den Rech-
nungsgrundlagen der Pramienkalkulation

aus dem Deckungskapital der Versicherung
(§ 169 Absatz 3 VVG) unter Beriicksichti-
gung eines Abzugs, der in Absatz 4 naher be-
schrieben wird.

(4) Der Abzug geméaB § 165 Absatz 2 in Ver-
bindung mit § 169 Absatz 5 VVG betrdgt
50 % des aus den Pramien der Berufsunfa-
higkeits-Versicherung ermittelten positiven
Deckungskapitals zur Berechnung der prami-
enfreien Leistungen. Die Hohe des Abzugs
kénnen Sie der Kundeninformation entneh-
men.

Der Abzug vom Deckungskapital wird zum
Ausgleich fir die Veranderung der Risiko-
und Ertragslage des verbleibenden Versicher-
tenbestandes erhoben; zudem wird damit ein
Ausgleich fir kollektiv gestelltes Risikokapi-
tal vorgenommen. Sofern Sie uns nachwei-
sen, dass die dem Abzug zu Grunde liegen-
den Annahmen in lhrem Fall entweder dem
Grunde nach nicht zutreffen oder der Hohe
nach wesentlich niedriger zu beziffern sind,
entfallt der Abzug bzw. wird - im letzteren
Falle - entsprechend herabgesetzt.

(5) Etwaige Pramienriickstande werden mit
dem Deckungskapital verrechnet.
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(6) Bei Pramienfreistellung wird der Renten-
zuwachs (§ 12) auf Basis seines Deckungska-
pitals unter Beriicksichtigung eines Abzugs
von 50 % analog Absatz 4 mit den jeweils
giltigen Kalkulationsgrundlagen fiir Erho-
hungsleistungen (§ 10 Absatz 7) neu berech-
net. Nach der Pramienfreistellung entwickelt
sich die Uberschussbeteiligung gemaB den
Regelungen des § 11 weiter.

(7) Sie kénnen innerhalb von sechs Monaten
nach dem Pramienfreistellungstermin schrift-
lich verlangen, dass der Versicherungsschutz
ohne Gesundheitspriifung unter folgenden
Voraussetzungen wieder hergestellt wird
(Wiederinkraftsetzung):

a) die Pramienzahlung wird in der urspriing-
lich vereinbarten Hohe zum néchsten Mo-
natsersten wieder aufgenommen,

b) die Pramien fiir den Zeitraum vom Prami-
enfreistellungstermin bis zur Wiederinkraft-
setzung werden nachgezahlt,

c) die Pramienzahlungsdauer betrdagt ab dem
Zeitpunkt der Wiederinkraftsetzung noch
mindestens ein Jahr,

d) aus der Berufsunfahigkeits-Versicherung
ist keine Leistung anerkannt oder festge-
stellt,

e) der pramienfreie Zeitraum darf sechs Mo-
nate nicht Gberschreiten.

Auf das Recht der Wiederinkraftsetzung wer-
den wir im Rahmen der Pramienfreistellung
hinweisen.

V. Vorzeitige Beendigung

§ 18 Wann konnen Sie lhre Versicherung
kiindigen?

(1) Sie kénnen unter Beachtung derin § 17
Absatz 1 genannten Termine und Fristen lhre
Versicherung jederzeit bis zur Anerkennung
oder Feststellung unserer Leistungspflicht
vollstandig oder teilweise schriftlich kiindi-
gen.

Die Kiindigung lhrer Versicherung ist mit
Nachteilen verbunden.

In der Anfangszeit lhrer Versicherung ist we-
gen der Verrechnung von Abschluss- und Ver-
triebskosten (§ 14) nur ein geringer Riick-
kaufswert vorhanden. Dariiber hinaus han-
delt es sich bei der Berufsunfahigkeits-Versi-
cherung um eine Risikoversicherung, bei der
prinzipiell in jeder Versicherungsperiode die
zu entrichtenden Pramien zur Deckung der
eintretenden Versicherungsfélle und der Kos-
ten voll verbraucht werden. Daher steht ein
Riickkaufswert grundsatzlich nicht zur Verfi-
gung und die Versicherung erlischt ohne
Wert.

Sofern dennoch nicht verbrauchte Pramien-
teile zur Verfiigung stehen, erfolgt eine Aus-
zahlung des Riickkaufswertes nach MaBgabe
der nachfolgenden Absatze. Die wirtschaftli-
chen Nachteile kénnen Sie der Tabelle der
Riickkaufswerte in der Kundeninformation
entnehmen.

(2) Fiir die Auszahlung des Riickkaufswertes
gilt:

a) Bei einer vollstandigen Kiindigung wird
die Versicherung beendet und wir zahlen den
Riickkaufswert aus.

b) Bei einer Teilkiindigung gilt Buchstabe a)
entsprechend fiir den gekiindigten Teil. Die
Fortsetzung des nicht gekiindigten Teils des
Versicherungsvertrages ist nur moglich, wenn
die nach Teilkiindigung berechnete jahrliche
garantierte Berufsunfahigkeitsrente fiir den
verbleibenden Teil mindestens 600 EUR be-
trégt.

(3) Der Riickkaufswert ergibt sich gemaR

§ 169 VVG aus dem Deckungskapital der
Versicherung und dem Deckungskapital des
Rentenzuwachses unter Beriicksichtigung ei-
nes Abzugs, der in Absatz 4 naher beschrie-
ben wird.

(4) Der Abzug geméaB § 169 Absatz 5 VVG
betrdgt 50 % des aus den Pramien der Be-
rufsunfahigkeits-Versicherung ermittelten po-
sitiven Deckungskapitals. Die Hohe des Ab-
zugs konnen Sie der Kundeninformation ent-
nehmen.

Wurde Ihre Versicherung bereits vollstandig
oder teilweise in eine pramienfreie Versiche-
rung umgewandelt, so betrdgt der Abzug fiir
den pramienfreien Teil 15 % des positiven
Deckungskapitals dieses Teiles.

Der Abzug vom Deckungskapital wird zum
Ausgleich fir die Veranderung der Risiko-
und Ertragslage des verbleibenden Versicher-
tenbestandes erhoben; zudem wird damit ein
Ausgleich fir kollektiv gestelltes Risikokapi-
tal vorgenommen. Sofern Sie uns nachwei-
sen, dass die dem Abzug zu Grunde liegen-
den Annahmen in lhrem Fall entweder dem
Grunde nach nicht zutreffen oder der Hohe
nach wesentlich niedriger zu beziffern sind,
entfallt der Abzug bzw. wird - im letzteren
Falle - entsprechend herabgesetzt.

(5) Eventuelle Pramienrlickstdnde werden
mit dem Rickkaufswert verrechnet.

VI. Sonstiges

§ 19 Was gilt fiir Mitteilungen, die sich
auf das Versicherungsverhaltnis bezie-
hen?

(1) Mitteilungen, die das bestehende Versi-
cherungsverhaltnis betreffen, miissen stets in
Textform erfolgen, soweit nicht in diesen Be-
dingungen Schriftform vereinbart ist. Diese
Vereinbarung kann miindlich nicht aufgeho-
ben werden.

Fiir uns bestimmte Mitteilungen werden nur
und erst dann wirksam, sobald sie uns zuge-
gangen sind.

(2) Eine Anderung lhrer Anschrift miissen Sie
uns unverziiglich mitteilen.

Ihnen kdnnen Nachteile entstehen, wenn Sie
gegebenenfalls von wichtigen Mitteilungen
nicht rechtzeitig Kenntnis erhalten, da wir ei-
ne an Sie zu richtende Willenserkldrung mit
eingeschriebenem Brief an lhre uns zuletzt
bekannte Anschrift senden konnen. In die-
sem Fall gilt unsere Erklarung drei Tage nach
Absendung des eingeschriebenen Briefes als
zugegangen. Dies gilt auch, wenn Sie die
Versicherung in lhrem Gewerbebetrieb ge-
nommen und lhre gewerbliche Niederlassung
verlegt haben.
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(3) Bei Anderung Ihres Namens gilt Absatz 2
entsprechend.

(4) Wenn Sie sich fir ldngere Zeit auBerhalb
der Bundesrepublik Deutschland aufhalten,
miissen Sie uns eine in der Bundesrepublik
Deutschland ansassige Person benennen, die
bevollmachtigt ist, unsere Mitteilungen fir
Sie entgegenzunehmen (Zustellungsbevoll-
machtigter).

(5) Die Ausiibung unserer Rechte erfolgt
durch eine schriftliche Erklarung, die lhnen
gegeniiber abzugeben ist. Sofern Sie uns kei-
ne andere Person als Bevollméachtigten be-
nannt haben, gilt nach lhrem Ableben ein
Bezugsberechtigter als bevollmachtigt, diese
Erklarung entgegenzunehmen. Ist auch ein
Bezugsberechtigter nicht vorhanden oder
kann sein Aufenthalt nicht ermittelt werden,
konnen wir den Inhaber des Versicherungs-
scheins zur Entgegennahme der Erklarung
als bevollméachtigt ansehen.

§ 20 Wo ist der Gerichtsstand?

(1) Fir Klagen aus dem Versicherungsvertrag
gegen uns bestimmt sich die gerichtliche Zu-
standigkeit nach unserem Sitz oder der fiir
den Versicherungsvertrag zustandigen Nie-
derlassung. Sind Sie eine natiirliche Person,
ist auch das Gericht ortlich zustandig, in des-
sen Bezirk Sie zurzeit der Klageerhebung Ih-
ren Wohnsitz oder, in Ermangelung eines sol-
chen, thren gewohnlichen Aufenthalt haben.

(2) Sind Sie eine natiirliche Person, miissen
Klagen aus dem Versicherungsvertrag gegen
Sie bei dem Gericht erhoben werden, das fiir
Ihren Wohnsitz oder, in Ermangelung eines
solchen, den Ort lhres gewéhnlichen Aufent-
halts zusténdig ist. Sind Sie eine juristische
Person, bestimmt sich das zustandige Gericht
nach lhrem Sitz oder lhrer Niederlassung.

(3) Verlegen Sie lhren Wohnsitz in einen
Staat auBerhalb der Européischen Gemein-
schaft, Islands, Norwegens oder der Schweiz,
sind die Gerichte des Staates zustdndig, in
dem wir unseren Sitz haben.
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BB-DYN: Besondere Bedingun-
gen fiir die planmaBige Erho-
hung der Pramie und Leistun-
gen ohne Gesundheitspriifung

(LV_BB_DYN_RIS.0801)

Sehr geehrter Kunde,

in den Versicherungsbedingungen sprechen
wir mit unserer personlichen Anrede ("Sie")
grundsatzlich den Versicherungsnehmer als
denjenigen an, der die Versicherung bean-
tragt hat und somit unser unmittelbarer Ver-
tragspartner ist.

Im Bedingungstext verwenden wir die Be-
zeichnung AVB. Damit sind die Allgemeinen
Versicherungsbedingungen der zugehdérigen
Hauptversicherung gemeint.

Diese Besonderen Bedingungen dndern bzw.
erganzen die AVB.

Gliederung

I. Allgemeine Regelungen fiir die Erhéhung
von Pramie und Leistungen

§ 1 Nach welchem MaBstab erfolgt die plan-
maRige Erhéhung der Pramie?

§ 2 Zu welchem Zeitpunkt erhéhen sich Pra-
mie und Versicherungsleistungen?

§ 3 Wonach errechnen sich die erhdhten
Versicherungsleistungen?

§ 4 Welche sonstigen Bestimmungen gelten
fiir die Erhdhung der
Versicherungsleistungen?

§ 5 Wann werden Erhdhungen ausgesetzt?

I1. Besondere Regelungen bei Einschluss von
Versicherungsleistungen fiir den Fall von Be-
rufsunfahigkeit

§ 6 In welchen Féllen ist die Erh6hung ab-
hdngig vom Bestehen eines Bedarfs?

§ 7 Was geschieht bei Eintritt von Berufsun-
fahigkeit?

I. Allgemeine Regelungen fiir
die Erhohung von Pramie und
Leistungen

§ 1 Nach welchem MaBstab erfolgt die
planméBige Erhéhung der Pramie?

(1) Die Erhdhung der Prémie hangt von dem
gewdhlten Anpassungsmodus ab. In der Kun-

deninformation nennen wir lhnen den verein-

barten Anpassungsmodus sowie den verein-
barten Prozentsatz der Erhéhung.

(2) Die Erhéhungspramie wird jeweils ermit-

telt aus der zuletzt fiir diese Versicherung ge-

zahlten laufenden Pramie.

Sofern mit Ihnen vereinbart wurde, dass eine

oder mehrere bereits bestehende Versicherun-

gen in das Anpassungsrecht einbezogen wer-
den, werden auch die jeweils entrichteten
laufenden Pramien dieser Versicherungen bei
der Ermittlung beriicksichtigt. Ob eine solche
Vereinbarung getroffen wurde, werden wir in
Ihrem Versicherungsschein angeben.

(3) Die Préamienerhéhung bewirkt eine Erho-
hung der Versicherungsleistung ohne Ge-
sundheitspriifung.

Da sich die vereinbarten Anpassungen nicht
auf die Hohe der Versicherungsleistung, son-
dern auf die Pramienhohe beziehen, kann

sich die Versicherungsleistung um einen ge-
ringeren Prozentsatz als die Pramie erhohen.

§ 2 Zu welchem Zeitpunkt erhéhen sich
Pramie und Versicherungsleistungen?

(1) Die Erhéhungen der Pramie und der Ver-
sicherungsleistungen erfolgen, sofern noch
eine Pflicht zur Pramienzahlung besteht, je-
weils zum Beginn eines neuen Versicherungs-
jahres. Erstmaligen und letztmaligen Erho-
hungstermin nennen wir lhnen in der Kunde-
ninformation.

Soweit nichts anderes vereinbart ist, gilt als
Vertragsablauf fiir alle planmaBigen Erho-
hungen der Versicherungsleistungen der in

der Kundeninformation genannte Vertragsab-

lauf der Anfangsversicherung.

(2) Sie erhalten rechtzeitig vor dem Erho-
hungstermin eine Mitteilung tber die Erho-
hung.

Der Versicherungsschutz aus der jeweiligen
Erhohung beginnt am Erhéhungstermin.

§ 3 Wonach errechnen sich die erhéhten
Versicherungsleistungen?

(1) Die Erhéhung der Versicherungsleistun-
gen errechnet sich nach dem am Erh6éhungs-
termin erreichten rechnungsmaBigen Alter
der versicherten Person(en), der restlichen
Pramienzahlungsdauer, einem eventuell ver-
einbarten Pramienzuschlag und den jeweils

giltigen Annahmen iiber Kapitalertrage, Risi-

koverlauf und Kosten (Kalkulationsgrundla-
gen) fir Erhohungsleistungen. Hierdurch
konnen sich die Bezeichnung des Tarifs, der

Gewinnzuteilungsform sowie die entsprechen-

den Eingruppierungsmerkmale (z. B. die Ta-
rifgeneration) gegeniiber der Anfangsversi-
cherung andern. Die Versicherungsleistun-

gen erhdhen sich nicht im gleichen Verhalt-
nis wie die Pramie (§ 1 Absatz 3).

(2) Wenn bei lhrer Versicherung auch die
Leistung auf Grund eines Zusatztarifs mitver-
sichert ist oder spater mitversichert wird, er-
héhen sich - soweit nichts anderes vereinbart
ist - die Versicherungsleistungen der Zusatz-
versicherungen im selben Verhaltnis wie die
der Hauptversicherung.

§ 4 Welche sonstigen Bestimmungen gel-
ten fiir die Erhéhung der Versicherungs-
leistungen?

(1) Soweit nichts anderes vereinbart ist, gel-
ten alle im Rahmen des Versicherungsvertra-

ges getroffenen Vereinbarungen, insbesonde-

re die Versicherungsbedingungen sowie die
Bezugsrechtsverfiigung, auch fiir die Erho-
hung der Versicherungsleistungen.

Dies gilt entsprechend auch fiir die Vertei-
lung der bei der Pramienkalkulation in An-
satz gebrachten Abschluss- und Vertriebskos-
ten (Paragraph "Welche Kosten sind bei der
Kalkulation Ihrer Versicherung beriicksich-
tigt?" im Abschnitt "Pramienzahlung" der
AVB).

(2) Die Erhéhung der Versicherungsleistun-
gen aus dem Versicherungsvertrag setzt die
Fristen fiir die Verletzung der vorvertragli-
chen Anzeigepflicht im Antrag bzw. in der
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unverbindlichen Anfrage fiir einen Vertrags-
vorschlag und der Selbsttdtung (Paragraph
"In welchen Féllen ist der Versicherungs-
schutz ausgeschlossen?" im Abschnitt " Leis-
tungsbeschreibung" der AVB) nicht erneut in
Lauf.

§ 5 Wann werden Erhéhungen ausge-
setzt?

(1) Die Erhéhung entféllt riickwirkend, wenn
Sie ihr bis zum Ende des ersten Monats nach
dem Erhéhungstermin widersprechen oder
die erste erhdhte Pramie nicht innerhalb von
zwei Monaten nach dem Erhéhungstermin
zahlen.

(2) Unterbliebene Erhdhungen kénnen Sie
mit unserer Zustimmung nachholen.

(3) Sollten Sie nach der letzten Erhdhung in-
nerhalb von drei Jahren von der Erhdhungs-
moglichkeit keinen Gebrauch machen, so er-
lischt Ihr Recht auf weitere Erhéhungen; es
kann jedoch mit unserer Zustimmung neu be-
grindet werden.

(4) Fir die Erhohungen der Versicherungsleis-
tungen fiir den Fall von Berufsunfahigkeit
gelten weitere Regelungen, die im Abschnitt
I1. beschrieben werden. Dieses gilt jedoch
nicht mehr, wenn im Zeitpunkt der Erhéhung
keine Leistung fiir den Fall von Berufsunfa-
higkeit mitversichert ist.

Il. Besondere Regelungen bei
Einschluss von Versicherungs-
leistungen fiir den Fall von Be-
rufsunfahigkeit

§ 6 In welchen Fallen ist die Erhohung
abhdngig vom Bestehen eines Bedarfs?

(1) Voraussetzung fiir die Erhdhung der Be-
rufsunfahigkeitsrente ist, dass ein Bedarf der
versicherten Person besteht.

Ein Bedarf besteht nur, solange durch die im
Falle der Berufsunfahigkeit fir die versicher-
te Person zu erwartenden Leistungen eine
angemessene Relation zu dem zum Zeitpunkt
der Erhohung der Berufsunfahigkeitsrente be-
stehenden Einkommen der versicherten Per-
son nicht Gberschritten wird.

Unter Beriicksichtigung aller zu erwartenden
Einkiinfte der versicherten Person ist die Er-
héhung der Berufsunfahigkeitsrente bis auf
maximal 70 % des letzten jahrlichen Brutto-
einkommens aus beruflicher Tatigkeit mog-

lich.

(2) Das Bestehen des Bedarfs ist von lhnen
nachzuweisen. Wird der Bedarf von lhnen
nicht nachgewiesen, ist die Erhéhung der Be-
rufsunfahigkeitsrente ausgeschlossen. Fiir Er-
héhungen, die ohne eine Uberpriifung unse-
rerseits (Absatz 3) durchgefiihrt wurden, gilt
der Nachweis des Bedarfs jedoch als er-
bracht.

(3) Wir haben das Recht, die Voraussetzung
des Bestehens eines Bedarfs vor jeder Erho-
hung zu Gberpriifen. Im Rahmen der Uberprii-
fung gelten abweichend von den in § 4 Ab-
satz 2 dargestellten Bestimmungen die Fris-
ten und Regelungen fiir die vorvertragliche
Anzeigepflicht entsprechend (Antrag bzw.
unverbindliche Anfrage fiir einen Vertrags-



Vertragsvorschlag
D. Versicherungsbedingungen
- Seite 2 von 2 -

vorschlag). Wird von lhnen der Nachweis des
Bedarfs im Rahmen der Uberpriifung nicht
erbracht, unterbleiben weitere Erhdhungen
der Berufsunfahigkeitsrente ab dem Zeit-
punkt der Uberpriifung durch unsere Gesell-
schaft.

(4) Das Recht auf Erhéhung der Berufsunfa-
higkeitsrente nach dem gewahlten Anpas-
sungsmodus lebt auf lhren Antrag hin wieder
auf, sofern Sie nachweisen, dass die in Ab-
satz 1 genannte Voraussetzung zur Erhéhung
der Berufsunfahigkeitsrente wieder erfillt

ist, und die Berufsunfahigkeit noch nicht ein-
getreten ist. Unterbliebene Erhohungen kén-
nen Sie mit unserer Zustimmung nachholen.

(5) Ist eine Berufsunfahigkeitsrente zu einer
Risikoversicherung auf den Todesfall mitver-
sichert, und ist die Erhohung der Berufsunfa-
higkeitsrente auf Grund von Absatz 2 ausge-
schlossen, so werden bei der Ermittlung der
Erhdhungspramie abweichend von § 1 Ab-
satz 2 die Pramienanteile fiir die Berufsunfa-
higkeitsrente nicht mit berticksichtigt.

(6) Alle iibrigen versicherten Leistungen, fiir
die eine Erhdhung vereinbart ist, kdnnen un-
abhangig vom Bedarf erhoht werden.

§ 7 Was geschieht bei Eintritt von Berufs-
unféahigkeit?

Wenn eine Versicherungsleistung fiir den Fall
von Berufsunfahigkeit mitversichert ist oder
spater mitversichert wird, erfolgen nach Ein-
tritt des Versicherungsfalles keine Erhohun-
gen innerhalb einer vereinbarten Karenzzeit
oder solange Sie auf Grund eines eingetrete-
nen Versicherungsfalles von der Verpflich-
tung zur Pramienzahlung befreit sind. Nach
Eintritt des Versicherungsfalles noch durch-
gefiihrte Erhohungen entfallen rickwirkend.
Nach Meldung des Leistungsfalles stehen Er-
héhungen ab Eintritt des Versicherungsfalles
unter Vorbehalt. Sobald verbindlich und ab-
schlieBend festgestellt ist, dass das versicher-
te Risiko nicht eingetreten ist, entfallt der
Vorbehalt und die Erhéhungen sind endgiil-
tig vereinbart.

GERLING
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BB-OPT: Besondere Bedingun-
gen fiir Optionen auf Erhéhung
der Versicherungsleistung

(LV_BB_OPT.0801)

Sehr geehrter Kunde,

in den Versicherungsbedingungen sprechen
wir mit unserer personlichen Anrede ("Sie")
grundsatzlich den Versicherungsnehmer als
denjenigen an, der die Versicherung bean-
tragt hat und somit unser unmittelbarer Ver-
tragspartner ist.

Im Bedingungstext verwenden wir die Be-
zeichnung AVB. Damit sind die Allgemeinen
Versicherungsbedingungen der zugehdérigen
Hauptversicherung gemeint.

Diese Besonderen Bedingungen dndern bzw.
erganzen die AVB.

Gliederung
I. Leistungsbeschreibung

§ 1 Welches zuséatzliche Recht bietet lhnen
die Option auf (bedarfsabhangige) Erhéhung
der Versicherungsleistung?

§ 2 Welche Voraussetzungen gelten fiir die
Ausiibung der Option?

§ 3 Welche weiteren Voraussetzungen gelten
fiir die Austibung der Option auf Erhéhung
der Berufsunfahigkeitsrente?

§ 4 Was ist bei der Ausiibung der Option fiir
den Abschluss der Anschlussversicherung zu
beachten?

II. Uberschussbeteiligung

§ 5 Wie sind Sie an den Uberschiissen aus
der Option beteiligt?

I11. Prémienzahlung

§ 6 Was ist hinsichtlich der Einstellung der
Pramienzahlung zu lhrer Versicherung zu
beachten?

§ 7 Wie lange ist die Pramie fiir die Option
zu zahlen und wie @ndert sie sich im Falle ei-
ner Teilausiibung der Option?

§ 8 Welche Kosten und Gebiihren stellen wir
Ihnen gesondert in Rechnung?

IV. Vorzeitige Beendigung

§ 9 Wann kénnen Sie die vereinbarte Option
kiindigen?

§ 10 In welchen Fallen erlischt die Option
vorzeitig?

I. Leistungsbeschreibung

§ 1 Welches zusatzliche Recht bietet Ih-
nen die Option auf (bedarfsabhangige)
Erhohung der Versicherungsleistung?

Mit der Vereinbarung einer Option auf (be-

darfsabhéngige) Erhéhung der Versicherungs-

leistung haben Sie das Recht, den Versiche-
rungsschutz threr Hauptversicherung inner-
halb des in der Kundeninformation genann-
ten Zeitraums und Umfangs durch den Ab-
schluss neuer Versicherungen (Anschlussver-
sicherung) im Rahmen dieser Besonderen Be-
dingungen zu erhéhen und um bis dahin
nicht mitversicherte Leistungen zu erganzen.

§ 2 Welche Voraussetzungen gelten fiir
die Ausiibung der Option?

(1) Die Ausiibung der Option muss schriftlich
erfolgen.

(2) Innerhalb der ersten fiinf Versicherungs-
jahre kann die Option ohne erneute Gesund-
heitspriifung und unabhéngig von einem be-
stimmten Ereignis ausgeiibt werden. Fiir die
Option auf Erhohung einer Berufsunfahig-
keitsrente gelten auch in diesem Zeitraum
die Voraussetzungen des § 3.

(3) Nach Ablauf dieses Zeitraums kénnen Sie
die Option nur ausiiben, sofern Sie den Ein-
tritt eines der nachfolgenden Ereignisse
nachweisen:

a) Heirat der versicherten Person

b) Geburt eines Kindes der versicherten Per-
son

c) Adoption eines Kindes durch die versicher-
te Person

d) Ehescheidung der versicherten Person

e) Finanzierung im gewerblichen Bereich
durch die versicherte Person in Hohe von
mindestens 50.000 EUR

f) Erwerb von Eigentum an einer Immobilie
zu Wohnzwecken durch die versicherte Per-
son

g) Abschluss einer Berufsausbildung durch
die versicherte Person

h) erstmaliger Wechsel von einer nicht selb-
standigen Tatigkeit in eine selbstandige oder
freiberufliche Tatigkeit durch die versicherte
Person, die nicht nur nebenberuflich ausge-
ibt wird

i) Wegfall der Versicherungspflicht fiir die
versicherte Person in der Gesetzlichen Ren-
tenversicherung

j) Wegfall oder Kiirzung einer berufsstandi-
schen oder betrieblichen Altersversorgung
fiir die versicherte Person

k) Uberdurchschnittliche nachhaltige Ein-
kommenssteigerung: Eine solche liegt vor,
wenn sich bei einer nicht selbstandig be-
schéftigten versicherten Person das Brutto-
einkommen aus beruflicher Tatigkeit des letz-
ten Kalenderjahres um mehr als 10 % (im
Vergleich zum davor liegenden Kalenderjahr)
erhdht hat. Ist die versicherte Person freibe-
ruflich oder selbsténdig tatig, so bedeutet ei-
ne tiberdurchschnittliche nachhaltige Ein-
kommenssteigerung, dass sich die Summe
der Bruttoeinkommen aus beruflicher Tatig-
keit der beiden letzten Kalenderjahre um
mindestens 20 % gegeniiber der Summe der
Bruttoeinkommen aus beruflicher Tatigkeit
der beiden davor liegenden Kalenderjahre er-
hoht hat.

Sofern die Option innerhalb von sechs Mona-
ten seit Eintritt eines der oben aufgezahlten
Ereignisse ausgelibt wird, ist keine erneute
Gesundheitspriifung erforderlich.

(4) Der in der Kundeninformation dokumen-
tierte Umfang der Option kann entweder auf
einmal oder aufgeteilt auf mehrere Teilbetra-
ge ausgeiibt werden, sofern die tariflich vor-
gesehenen Mindestbetrdge fiir die Anschluss-
versicherung (vgl. § 4) eingehalten werden.
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§ 3 Welche weiteren Voraussetzungen
gelten fiir die Ausiibung der Option auf
Erhohung der Berufsunfahigkeitsrente?

(1) Die Ausiibung einer vereinbarten Option
auf Erhéhung der Berufsunfahigkeitsrente
steht wahrend der gesamten Optionsdauer
unter der zusatzlichen Voraussetzung, dass
durch die Erhdhung der im Falle der Berufs-
unfahigkeit fir die versicherte Person zu er-
wartenden Leistungen eine angemessene Re-
lation zu dem zum Zeitpunkt der Ausiibung
der Option bestehenden Einkommen der ver-
sicherten Person nicht tberschritten wird.

Unter Beriicksichtigung aller zu erwartenden
Einklnfte ist die Erhdhung der Berufsunfa-
higkeitsrente bis auf maximal 70 % des letz-
ten jahrlichen Bruttoeinkommens aus berufli-
cher Tatigkeit méglich.

(2) Das Bestehen der in Absatz 1 genannten
Voraussetzungen ist von lhnen nachzuwei-
sen. Wird dieser Nachweis nicht erbracht, ist
die Ausiibung der Option zu diesem Zeit-
punkt ausgeschlossen.

(3) Dariiber hinaus haben wir das Recht, die
in Absatz 1 genannten Voraussetzungen vor
jeder Ausiibung der Option zu Gberpriifen
und entsprechende Nachweise zu verlangen;
wird dieser Nachweis nicht erbracht, ist die
Ausilibung der Option zu diesem Zeitpunkt
ausgeschlossen.

Im Rahmen der Uberpriifung gelten die im

Antrag bzw. in der unverbindlichen Anfrage
fiir einen Vertragsvorschlag genannten Fris-
ten und Regelungen fiir die vorvertragliche
Anzeigepflicht entsprechend.

§ 4 Was ist bei der Ausiibung der Option
fiir den Abschluss der Anschlussversiche-
rung zu beachten?

(1) Der Abschluss der Anschlussversicherung
erfolgt auf Basis der dann giiltigen Tarife,
Versicherungsbedingungen und Steuerrege-
lungen. Zuvor vereinbarte Leistungsein-
schrankungen gelten auch fiir die Anschluss-
versicherung.

Sofern Sie eine Erhdhung der Todes- oder Er-
lebensfallleistung beantragen, konnen Sie
sich zwischen dem Abschluss einer fondsge-
bundenen Versicherung oder einer Kapital-,
Risiko- oder Rentenversicherung entscheiden.

Fiir die Anschlussversicherung kann - soweit
tariflich vorgesehen - eine planmaRige Erho-
hung von Pramie und Leistungen (Dynamik)
vereinbart werden.

(2) Mit der Anschlussversicherung kdnnen
Versicherungsleistungen maximal in der Ho-
he des in der Kundeninformation genannten
Umfangs der Option vereinbart werden. Sieht
die Anschlussversicherung verschieden hohe
Leistungen fiir den Todes- oder Erlebensfall
vor, gilt die Option im Umfang der héheren
der beiden Leistungen als ausgeiibt.

(3) Sofern der Umfang der Option in Teilbe-
trdgen ausgeiibt wird, sind jeweils die dann
giltigen Mindestbetrége fir Versicherungs-
leistungen und Pramie einzuhalten.

(4) Der Abschluss der Anschlussversicherung
erfolgt frithestens zu Beginn des nachsten
Monats nach Zugang lhrer Mitteilung und
spatestens zu Beginn des nachstfolgenden
Versicherungsjahres. Haben Sie keinen Erho-
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hungstermin mitgeteilt, so erfolgt die Erho-
hung zu Beginn des nachstfolgenden Versi-
cherungsjahres. Der Versicherungsschutz aus
der jeweiligen Erhéhung beginnt am Erho-
hungstermin. Bei der Erhdhung der Versiche-
rungsleistungen darf die am Erhéhungster-
min auf volle Jahre aufgerundete verbleiben-

de Versicherungs- oder Leistungsdauer der je-

weils zu erhéhenden Versicherungsleistung
aus der bereits bestehenden Versicherung
nicht Gberschritten werden.

(5) Die Pramie fiir die beantragte Erhdhung
der Versicherungsleistung wird unter Beriick-
sichtigung des am Erhéhungstermin erreich-
ten rechnungsmaBigen Alters der versicher-
ten Person errechnet. Wird die erforderliche

Mehrpramie nicht rechtzeitig gezahlt und ha-

ben Sie dies zu vertreten, kénnen wir - solan-
ge die Zahlung nicht bewirkt ist - vom Ver-
trag der Anschlussversicherung zuriicktreten.

(6) Wenn eine Versicherungsleistung fiir den
Fall von Berufsunfahigkeit mitversichert ist
und Anspriiche aus dieser Versicherung gel-
tend gemacht werden, steht der Abschluss
der Anschlussversicherung ab Eintritt des

Versicherungsfalles bis zur Leistungsentschei-

dung unter Vorbehalt. Sobald verbindlich
und abschlieBend festgestellt ist, dass der
Versicherungsfall nicht eingetreten ist, ent-
fallt der Vorbehalt und die Erhdhungen sind
endgiiltig vereinbart. Ist der Versicherungs-
fall eingetreten, erléschen die Option (§ 10)
und die Anschlussversicherung riickwirkend.
Dasselbe gilt, wenn sich erst nach Abschluss
der Anschlussversicherung herausstellt, dass

der Versicherungsfall zu diesem Zeitpunkt be-

reits eingetreten war.

I. Uberschussbeteiligung

§ 5 Wie sind Sie an den Uberschiissen
aus der Option beteiligt?

Es gelten die in Abschnitt "Uberschussbetei-
ligung" der AVB beschriebenen Regelungen.
Fiir die Option werden keine separaten Ge-
winnanteile festgesetzt.

I11. Prdamienzahlung

§ 6 Was ist hinsichtlich der Einstellung
der Pramienzahlung zu lhrer Versicherung
zu beachten?

(1) Eine Pramienfreistellung der Option ist
nicht moglich.

(2) Verlangen Sie die Pramienfreistellung lh-
rer Versicherung gemaR dem Paragraphen
"Wann kénnen Sie lhre Versicherung prami-
enfrei stellen?" im Abschnitt "Pramienzah-
lung" der AVB, so erlischt die Option in dem
Umfang ohne Wert, in dem die Versicherung
pramienfrei gestellt wird, da die Option ein
Gestaltungsrecht ist und als solches in kei-
nem Fall zur Entstehung einer pramienfreien
Leistung fihrt.

§ 7 Wie lange ist die Pramie fiir die Opti-
on zu zahlen und wie @ndert sie sich im
Falle einer Teilausiibung der Option?

(1) Die Préamie fiir die Option ist bis zu dem
Zeitpunkt zu zahlen,

a) zu dem die Anschlussversicherung abge-
schlossen wird. Wird die Option nicht voll-

standig ausgeiibt, so reduziert sich die Pra-
mie nicht im gleichen Verhaltnis. Wir teilen
Ilhnen den Umfang der verbleibenden Option
und die reduzierte Pramie mit.

b) zu dem die Option erlischt (§ 10),
c) zu dem sie vereinbarungsgemaR ablauft.

(2) Etwaige Pramienriickstdnde werden bei
Falligkeit der Versicherungsleistung verrech-
net.

§ 8 Welche Kosten und Gebiihren stellen
wir Thnen gesondert in Rechnung?

Sofern Ihre Hauptversicherung keine Gesund-
heitspriifung erfordert, wird im Paragraphen
"Welche Kosten und Gebiihren stellen wir Ih-
nen gesondert in Rechnung?" im Abschnitt
"Prédmienzahlung" der AVB die Liste der Ge-
schaftsvorfalle, fir die wir von lhnen eine
pauschale Gebiihr erheben kénnen, um fol-
genden Fall erweitert:

- Bei einem Riicktritt gemal dem Paragra-
phen "Was geschieht, wenn Sie eine Pramie
nicht rechtzeitig zahlen?" im Abschnitt " Pra-
mienzahlung" der AVB kdénnen wir von lhnen
eine angemessene Gebiihr fiir die Bearbei-
tung lhres Vertrages verlangen, die insbeson-
dere auch die Kosten einer eventuellen arztli-
chen Untersuchung umfasst. Diese Gebiihr
belduft sich auf 10 % der Pramien fiir lhre
Versicherung der ersten 12 Monate ab Versi-
cherungsbeginn.

IV. Vorzeitige Beendigung

§ 9 Wann konnen Sie die vereinbarte Op-
tion kiindigen?

(1) Die Option kdnnen Sie nur zusammen mit
der Hauptversicherung kiindigen.

Eine Kiindigung der Hauptversicherung gilt
stets auch fiir die Option, da die Option Be-
standteil der Hauptversicherung ist und ohne
deren Bestehen nicht fortgesetzt werden
kann. Dasselbe gilt fiir etwaige Zusatzversi-
cherungen, soweit sich die Option auf diese
Zusatzversicherung bezieht.

(2) Die Option ist ein Gestaltungsrecht und
fiihrt als solches in keinem Fall zur Entste-
hung einer Leistung bei Kiindigung. Die Op-
tion erlischt damit in dem Umfang ohne
Wert, wie sie gekiindigt wird.

§ 10 In welchen Fallen erlischt die Opti-
on vorzeitig?

Die Option erlischt mit dem Tod der versi-
cherten Person. Zu Lebzeiten der versicherten
Person erlischt die Option vorzeitig,

a) wenn eine Versicherungsleistung fiir den
Fall von Berufsunfahigkeit mitversichert ist
und der Versicherungsfall eintritt, oder

b) wenn eine auBerplanmiBige Anderung der
versicherten Leistung von lhnen beantragt
wird, oder

c) bei fondsgebundenen Rentenversicherun-
gen oder der TwoTrust Klassik Rentenversi-
cherung innerhalb der Basisversorgung mit
Beginn einer Pramienpause gemaB dem Para-
graphen "Wann kénnen Sie lhre Versiche-
rung pramienfrei stellen?" in Abschnitt "Pra-
mienzahlung" der AVB, oder

GERLING

d) bei einer Risiko-Umtauschversicherung im
Zeitpunkt des Umtauschs. Bei einem Teilum-
tausch erlischt die Option teilweise und der
verbleibende Umfang der Optionen reduziert
sich entsprechend.



Vertragsvorschlag

D. Versicherungsbedingungen

- Seite 1 von 4 -

ERL-BU: EGO Versicherungs-
schutz bei Berufsunfahigkeit -
Erlduterungen und Hinweise
zum Versicherungsschutz und
zu den Bedingungen

(LV_ERLBU.0901)

Sehr geehrter Kunde,

mit den nachstehenden Erlduterungen moch-
ten wir lhnen ergénzend zu unseren BU-Be-
dingungen einige weitere Informationen
iber Ihren Versicherungsschutz geben und
die wichtigsten Leistungsvoraussetzungen
noch transparenter darstellen. Die Erldute-
rungen und Informationen sind zwangslaufig
auf verschiedene berufliche Verhaltnisse und

Situationen ausgerichtet, so dass einzelne In-

formationen entweder gar nicht oder erst im
Laufe der Zeit fiir Sie bzw. fiir Ihre Berufsun-
fahigkeit von Bedeutung sind. Die "Berufs-
unfahigkeit infolge Pflegebedirftigkeit"
wird im Rahmen dieser Erlduterungen nicht
behandelt, da sich diese ausschlieBlich auf
das AusmaR einer Pflegebediirftigkeit be-
zieht. Die Erlduterungen gelten sowohl fiir
die selbstéandige Berufsunfahigkeits-Versiche-
rung, die Berufsunfahigkeits-Zusatzversiche-

rung als auch fiir die Versicherungen, bei de-

nen das Berufsunfahigkeitsrisiko als inte-
grierte Leistung mitversichert ist; sie sind Be-
standteil Ihres Vertrages und bieten lhnen
zusatzliche Rechtssicherheit fiir den Leis-
tungsfall. In den Erlduterungen verwenden
wir fir den Begriff "Berufsunfahigkeit" die
Abkiirzung "BU".

Gliederung

§ 1 Welche Ursachen miissen zur BU gefihrt
haben?

§ 2 Beinhaltet eine gesundheitsbedingte Ar-
beitsunféhigkeit (AU) zugleich den Nachweis
einer BU?

§ 3 Nach welchen Kriterien und von wem
wird der Grad der BU ermittelt?

§ 4 Wie lange muss der Zustand der BU
anhalten?

§ 5 Welche Anforderungen werden an den
versicherten Beruf gestellt?

§ 6 Der maBgebliche "Beruf" bei einer
Hausfrau/einem Hausmann

§ 7 Der maBgebliche "Beruf" des Studenten
§ 8 Der maBgebliche "Beruf" des/der Auszu-
bildenden

§ 9 Der maBgebliche "Beruf" des Selbstandi-

gen

§ 10 Welche Kriterien sind bei der BU-Fest-
stellung "Selbstandiger" zusatzlich zu
beriicksichtigen?

§ 11 Welche Bedeutung hat die Umorganisa-
tion lhres Betriebes auf die BU-Feststellung?
§ 12 Wann spielt die Umorganisation bei
der BU-Feststellung keine Rolle?

§ 13 Spielt die Umorganisation des Arbeits-
platzes auch bei der BU-Feststellung eines
Arbeitnehmers eine Rolle?

§ 14 Welcher Beruf ist fiir die Feststellung
der BU maBgeblich?

§ 15 Konnen Sie bei BU-Eintritt auf einen
anderen Beruf verwiesen werden?

§ 16 Welcher Beruf ist im Falle einer Berufs-
unterbrechung maBgeblich?

§ 17 Was gilt im Falle des Ausscheidens aus
dem Berufsleben?

§ 18 Welche Bedeutung hat ein vor BU-Ein-
tritt vorgenommener Berufswechsel?

§ 19 Welche medizinischen Nachweise sind
fiir die Feststellung Ihrer BU erforderlich?

§ 20 Wirkt sich die Nichtbeachtung arztli-
cher Anordnungen nachteilig auf lhren Leis-
tungsanspruch aus?

§ 21 Welche Auswirkungen hat eine Berufs-
ausiibung nach BU-Eintritt?

§ 22 Welche Auswirkungen hat die Fortset-
zung lhrer "bisherigen" Berufsausiibung
nach BU-Eintritt?

§ 23 Welche Auswirkungen hat eine nach
BU-Eintritt aufgenommene "neue" berufli-
che Tatigkeit?

§ 24 Welche Auswirkungen hat die Leis-
tungseinstellung bei Wegfall der Berufsunfa-
higkeit?

§ 25 In welchem Umfange kann bis zur Fest-
stellung einer BU die weitere Prémienzah-
lung gestundet werden?

§ 1 Welche Ursachen miissen zur BU ge-
fiithrt haben?

Entscheidendes Merkmal der Berufsunfahig-
keit ist die Beeintrachtigung der Berufsausii-
bung durch Krankheit, Korperverletzung oder
eines mehr als altersentsprechenden Krafte-
verfalls. Der entsprechende Krankheitszu-
stand und die Funktionsbeeintrachtigungen
missen medizinisch objektiviert sein und von
den behandelnden Arzten durch entsprechen-
de Atteste nachgewiesen werden. Fiir unsere
Leistungsentscheidung kénnen wir weitere
Nachweise anfordern.

§ 2 Beinhaltet eine gesundheitsbedingte
Arbeitsunfahigkeit (AU) zugleich den
Nachweis einer BU?

Nein, Arbeitsunfahigkeit und Berufsunfahig-
keit sind unterschiedliche Arten einer ge-
sundheitlich bedingten Beeintrachtigung
und schlieBen sich typischerweise gegensei-
tig aus. Die AU als arbeits- und krankenversi-
cherungsrechtlicher Begriff geht grundsatz-
lich davon aus, dass ihr Zustand nur von vor-
libergehender Natur ist und die Arbeitsfahig-
keit in absehbarer Zeit wieder hergestellt ist.
Von einer BU hingegen ist auszugehen, wenn
der korperlich-geistige Zustand medizinisch
objektiv derart beschaffen ist, dass eine
giinstige Prognose fir die Wiederherstellung
der verloren gegangenen Fahigkeiten in ei-
nem den BU-Bedingungen entsprechenden
Zeitraum nicht gestellt werden kann. Eine
arztlich bescheinigte AU (sog. gelber Schein)
beinhaltet demzufolge nicht automatisch
auch den Nachweis fir eine bedingungsge-
mé&Ble BU. Dies schlieBt aber nicht aus, dass
die zur AU fithrenden Gesundheitsstérungen
und ihre FunktionseinbuBen zugleich auch
Ursache einer bedingungsgemaBen BU sein
kénnen. Sofern bei Ihnen liber einen Zeit-
raum von voraussichtlich sechs Monaten un-
unterbrochen eine AU zu erwarten ist, sollten
Sie vorsorglich Anspriiche wegen BU anmel-
den und uns die hierfiir erforderlichen Nach-
weise vorlegen. Unsere Leistungspflicht bei
einer Sechsmonatsprognose bleibt hiervon
unberiihrt.

§ 3 Nach welchen Kriterien und von wem
wird der Grad der BU ermittelt?

Der Grad Ihrer BU muss mindestens 50 % be-

tragen. Die Feststellung des BU-Grades erfor-
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dert zwingend eine moglichst genaue Kla-
rung der Frage, wie sich die arztlich nachge-
wiesene gesundheitliche Beeintrachtigung
auf lhre Fahigkeit zur Ausiibung lhres kon-
kreten Berufes auswirkt. Hierbei ist auch zu
berticksichtigen, in welchem Umfang diese
Auswirkungen die Ihren Beruf pragenden
Haupttatigkeiten und Hauptaufgaben treffen
und welche Nebentéatigkeiten Ihres Berufes
hiervon ebenfalls betroffen sind. Erst wenn
Ihr konkretes berufliches Belastungsprofil
mit all seinen Einzeltatigkeiten und Einzelan-
forderungen im Detail bekannt ist, kénnen
die gesundheitsbedingten Beeintrachtigun-
gen jeder einzelnen beruflichen Tatigkeit,
Aufgabe und Anforderung zugeordnet wer-
den. Die nach dieser Methode festgestellte
Beeintrachtigung fiihrt zwangslaufig und zu-
verldssig zu einem Gesamtbild der berufli-
chen Einschréankungen und damit zu dem fir
Sie geltenden Grad der BU. Da die behan-
delnden Arzte erfahrungsgemaR die genauen
Details der beruflichen Anforderungsprofile
ihrer Patienten gar nicht kennen, verfiigen
sie folglich auch nicht Gber die Kenntnisse,
die fir eine sachgerechte Zuordnung der ge-
sundheitlichen FunktionseinbuBen auf die
einzelnen beruflichen Tatigkeitsfelder und
damit fiir eine zuverldssige Bestimmung des
BU-Grades bendtigt werden. Der BU-Grad
wird demzufolge regelméaBig durch unsere
Gesellschaft unter Beriicksichtigung der uns
bekannten gesundheitlichen Beeintrachtigun-
gen und der uns im Einzelnen nachgewiese-
nen beruflichen Anforderungsprofile festge-
legt, wobei wir uns in Einzelfallen berufs-
kundlicher und weiterer medizinischer Bera-
tungen bedienen.

§ 4 Wie lange muss der Zustand der BU
anhalten?

Die BU muss nach Art der Gesundheitsstorun-
gen und nach dem AusmaR ihrer Funkti-
onseinbuBen voraussichtlich mindestens
sechs Monate ununterbrochen zu erwarten
sein. Hierfir ist von den behandelnden Arz-
ten ein Attest beizubringen. Sollten die be-
handelnden Arzte diese Prognose nicht stel-
len wollen oder kdnnen, reicht es fir die
Feststellung bedingungsgeméaBer BU auch
aus, wenn die BU tatsachlich mindestens
sechs Monate ununterbrochen bestanden hat
und der Nachweis hieriiber gefiihrt wird. Fiir
unsere Leistungsentscheidung kénnen wir
weitere Nachweise anfordern. Sofern wir lhre
BU auf Grund einer sechsmonatigen Progno-
sestellung anerkannt und entsprechende
Leistungen gewéhrt haben, brauchen Sie uns
die erbrachten Leistungen nicht zu erstatten,
wenn sich durch unsere Nachpriifung der BU
herausstellt, dass die BU tatsachlich nicht
mindestens ununterbrochen sechs Monate
vorgelegen hat und wir die Gewahrung wei-
terer Leistungen einstellen.

Bei Ablauf einer etwaigen vereinbarten Ka-
renzzeit priifen wir erneut, ob die Vorausset-
zungen fiir eine BU weiterhin vorliegen. Tritt
nach einer beendeten Berufsunfahigkeit er-
neut Berufsunfahigkeit im Sinne der BU-Be-
dingungen ein, gelten die im Paragraphen
"Was ist versichert?" im Abschnitt "Leis-
tungsbeschreibung" der BU-Bedingungen ge-
nannten Voraussetzungen auch fir die erneu-
te Berufsunfahigkeit. Beruht die erneute Be-
rufsunfahigkeit auf derselben medizinischen
Ursache wie die beendete Berufsunfahigkeit,
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werden bereits zuriickgelegte Karenzzeiten
angerechnet.

§ 5 Welche Anforderungen werden an
den versicherten Beruf gestellt?

Bei dem versicherten Beruf muss es sich um
eine im Rahmen der geltenden Rechtsord-
nung ausgeiibte Erwerbstatigkeit handeln,
die auf die fiir sie geltende Ausiibungsdauer
angelegt und die auf den Erwerb der Lebens-
haltungskosten ausgerichtet ist. Die Art die-
ser Erwerbstatigkeit sowie die hieraus bezo-

gene Verglitung bestimmen und pragen in al-

ler Regel die wirtschaftlich-soziale Lebens-
stellung und bilden auch deren Status in der
Gesellschaft.

Die folgenden beruflichen Ausprdagungen
werden wie jeweils beschrieben beriicksich-
tigt.

§ 6 Der maBgebliche "Beruf" bei einer
Hausfrau/einem Hausmann

Wenn Sie den Versicherungsschutz fir den
Fall der Berufsunfahigkeit als Haus-
frau/Hausmann ohne Berufsausiibung abge-
schlossen haben und wenn dieser Status bei
BU-Eintritt noch gegeben ist, orientiert sich
die Feststellung der BU allein an den von Ih-
nen bei BU-Eintritt als Hausfrau/Hausmann
in lhrem Haushalt konkret ausgeiibten Auf-
gaben- und Téatigkeitsfeldern. Haben Sie
nach Abschluss der Versicherung eine Berufs-
tatigkeit aufgenommen, ist der zuletzt bei
BU-Eintritt ausgetibte Beruf automatisch ver-
sichert und fiir die Feststellung der BU ma@-
geblich. Sollten Sie etwa wahrend der Ver-
tragsdauer aufgenommene berufliche Tatig-
keiten vor Eintritt einer BU wieder aufgege-
ben haben und bei BU-Eintritt erneut als
Hausfrau/Hausmann tétig sein, wird jetzt
nicht mehr die konkret ausgeiibte Tatigkeit
als Hausfrau/Hausmann fiir die BU-Bewer-
tung zu Grunde gelegt, sondern es finden im
BU-Falle vielmehr die Regelungen geméaR

§ 17 Anwendung.

§ 7 Der maBgebliche "Beruf" des Studen-
ten

Bei der BU-Feststellung wird das Mindestan-
forderungsprofil des Berufes zu Grunde ge-
legt, der dem angestrebten Studienabschluss
entspricht. Kénnen mit dem Studienab-
schluss verschiedene Berufe ausgeiibt wer-
den, erfolgt die BU-Feststellung auf der Basis
beruflicher Anforderungen mit hohen geis-
tig-mentalen Anspriichen und mit iberwie-
gend an einem festem Arbeitsplatz auszuii-
benden geringen bis leichten kdrperlichen
Tatigkeiten. Diese Regelung gilt ab Studien-
beginn fiir die Dauer der Regelstudienzeit
zuziliglich eines von der Regelstudienzeit ab-
hingigen Zeitraums (max. zwei Jahre). Uber
den fiir Sie maBgeblichen Beruf bzw. iiber
die beruflichen Tatigkeits- und Anforderungs-
profile im Falle eines BU-Eintritts wahrend
Ihrer Ausbildung kénnen und sollten Sie mit
uns bereits bei Vertragsabschluss eine Ver-
einbarung treffen.

§ 8 Der maBgebliche "Beruf" des/der
Auszubildenden

Bei der BU-Feststellung wird das der Ausbil-
dung entsprechende Berufsbild mit seinem
Mindestanforderungsprofil zu Grunde gelegt.

Diese Regelung gilt grundsatzlich fiir die
Dauer der Ausbildung.

§ 9 Der maBgebliche "Beruf" des Selb-
standigen

Ihre berufliche Tatigkeit als "Selbstandiger"
wird dadurch geprégt,

- dass Sie in Ihren unternehmerischen Ge-
staltungsrechten grundsatzlich keiner Fremd-
bestimmung unterworfen sind und

- dass lhnen das betriebliche Direktionsrecht
zukommt, wonach Sie allein darlber bestim-
men konnen, welches betriebliche Arbeits-
feld, in welchem Umfange und fiir welche
Zeit Sie durch eigene Arbeit ausfiillen und
das lhnen gegeniiber lhren Mitarbeitern die
Weisungsbefugnis einrdumt.

Auf der Grundlage dieser rechtlichen Ausge-
staltung lhrer beruflichen Tatigkeit ist daher
Ihr Beruf "die Leitung lhres Betriebes unter
Ihrer Mitarbeit an einer von lhnen bestimm-
ten Stelle." Sie iben diesen Beruf auch dann
noch aus, wenn Sie eine bisher Ihnen vorbe-
haltene betriebliche Tatigkeit gesundheitsbe-
dingt nicht mehr ausfiithren kénnen, stattdes-
sen aber eine andere betriebliche Tatigkeit
ohne gesundheitlich bedingte Einschrankung
- sei es auch durch bestimmte organisatori-
sche MaBnahmen - zu ibernehmen in der La-
ge sind.

§ 10 Welche Kriterien sind bei der BU-
Feststellung "Selbstandiger" zusatzlich
zu beriicksichtigen?

Zu den "Selbstandigen" zdhlen mitarbeiten-
de Unternehmer, Betriebs- und Geschéaftsin-
haber, beherrschende Gesellschafter-Ge-
schaftsfihrer (GGF) sowie freiberuflich Tati-
ge, die hinsichtlich ihrer Berufsausiibung kei-
ner Fremdbestimmung unterworfen sind. Die
BU des "Selbstandigen" beurteilt sich ge-
maR der Rechtssprechung nach der konkre-
ten Gestaltung seines Betriebes, seinen bis-
her im Betrieb wahrgenommenen Tatigkeits-
und Aufgabenfeldern und der im Betrieb et-
wa bestehenden Maglichkeiten einer Umor-
ganisation der Arbeit oder einer Aufgabe-
numverteilung. Die hieraus fiir die Feststel-
lung der BU abgeleiteten zusatzlichen Priif-
kriterien erklaren sich durch die herausragen-
de berufliche Stellung des "Selbstandigen"
in seinem Betrieb und seinen besonderen
Rechten, die Bestandteile seines Berufes sind
und die seinen Beruf pragen.

§ 11 Welche Bedeutung hat die Umorga-
nisation lhres Betriebes auf die BU-Fest-
stellung?

Wenn Sie im Rahmen lhres unternehmeri-
schen Freiraums und lhres Direktionsrechts
durch eine mégliche und zumutbare betrieb-
liche Umorganisation der Arbeit, des Arbeits-
platzes, der Arbeitsablaufe, durch eine Auf-
gabenumverteilung bzw. durch eine Ubertra-
gung von Arbeiten auf Mitarbeiter

- fiir sich neue oder andere Tatigkeitsfelder
in lhrem Betrieb schaffen kénnen,

- die gegeniiber lhren bisherigen Tatigkeiten
gleichwertig und Ihrer beruflichen Stellung
im Betrieb angemessen sind,
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- zu deren Ausiibung Sie auch die notwendi-
gen Fahigkeiten und Kenntnisse besitzen
und

- die Sie mit Ihrer gesundheitlichen Beein-
trachtigung auch ausiiben konnen,

liegen die Voraussetzungen fiir eine BU im
Sinne der BU-Bedingungen nicht vor. lhre
durch vorgenannte MaBnahmen in lhrem Be-
trieb geschaffenen neuen Tatigkeitsfelder re-
sultieren allein aus dem zum Bestandteil Ih-
res Berufes gehérenden "Direktionsrecht”
und sind somit nicht Folge einer Verweisung
durch unsere Gesellschaft (siehe hierzu auch

§ 15).

Die Zumutbarkeit einer Umorganisation ist
nicht von einer vélligen Kostenneutralitat
abhéngig. Gewisse kostenbedingte Einkom-
mensminderungen sind von lhnen dann hin-
zunehmen, wenn dadurch lhr erzieltes Ein-
kommen nicht spiirbar unter das Niveau des
zuletzt erzielten Einkommens absinkt. Eine
Entscheidung iiber die Zumutbarkeit von ein-
kommensmindernden Kosten einer Umorgani-
sation kann gerechterweise nur im konkreten
Einzelfall unter Berticksichtigung der bei BU-
Eintritt vorliegenden betrieblichen Verhalt-
nisse und wirtschaftlichen Rahmenbedingun-
gen getroffen werden. Wir halten hierbei ein-
kommensmindernde Kosten fiir zumutbar, so-
fern sie 25 % aller versicherten BU-Leistun-
gen (versicherte jahrliche BU-Renten und
Bruttopramien) einschlieBlich der versicher-
ten BU-Leistungen bei anderen Versicherern
nicht Gbersteigen. Sollten sich jedoch auf
Grund der Rechtsprechung der Oberlandesge-
richte oder des Bundesgerichtshofes eine an-
dere Zumutbarkeitsbegrenzung ergeben, wa-
re diese zu bericksichtigen.

§ 12 Wann spielt die Umorganisation bei
der BU-Feststellung keine Rolle?

Wenn Sie nachweisen, dass die Umorganisati-
on aus einem der nachstehend genannten
Griinde nicht durchfiihrbar ist, spielt die Fra-
ge einer Umorganisation fir die Feststellung
Ihrer BU keine Rolle. Mégliche Griinde sind:

- die Betriebsstruktur oder die BetriebsgroBe
lassen keine Umorganisation zu,

- die Anzahl der Mitarbeiter oder die Mitar-
beiterstruktur erlauben keine Umorganisati-
on,

- die Umorganisation ware betriebswirt-
schaftlich unsinnig oder ist rechtlich unzulas-
sig,

- die Umorganisation erfordert einen erhebli-
chen Kapitaleinsatz,

- die Umorganisation ware mit unzumutbar
hohen Kosten verbunden, die lhnen eine
spirbare und nachhaltige Einkommensminde-
rung bescheren wiirden,

- durch eine Umorganisation wiirden lhnen
nur Tatigkeitsfelder verbleiben bzw. geschaf-
fen, fiir deren Austibung lhnen die erforderli-
chen Fahigkeiten und Kenntnisse oder die
gesundheitlichen Voraussetzungen fehlen,

- durch eine Umorganisation wiirden lhnen
keine lhrer Position angemessenen Tatig-
keitsfelder, sondern nur noch Verlegenheits-
arbeiten verbleiben.

Auf Wunsch unterstiitzen wir Sie bei der Be-
schaffung und der inhaltlichen Ausgestal-



Vertragsvorschlag

D. Versicherungsbedingungen

- Seite 3 von 4 -

tung der von lhnen hierzu beizubringenden
Nachweise.

§ 13 Spielt die Umorganisation des Ar-
beitsplatzes auch bei der BU-Feststellung
eines Arbeitnehmers eine Rolle?

Nein, wenn Sie als Arbeitnehmer tatig sind,
unterliegen Sie grundsatzlich der Fremdbe-
stimmung durch lhren Arbeitgeber. Zu den
Bestandteilen lhrer Berufsausiibung als Ar-
beitnehmer zdhlen weder ein unternehmeri-
sches Gestaltungsrecht noch das Direktions-
recht, so dass Sie auch nicht das Recht zur
Umorganisation lhres Arbeitsplatzes besit-
zen. An diesem rechtlichen Status wiirde
auch eine etwaige Zustimmung lhres Arbeit-
gebers zur Umorganisation des Arbeitsplat-
zes nichts @ndern. Wir gehen demzufolge bei
der BU-Feststellung weder der Frage einer
mdglichen Umorganisation lhres Arbeitsplat-

zes nach noch verlangen wir von lhnen Nach-

weise dariiber, dass eine Umorganisation
nicht moglich ist oder Ihr Arbeitgeber einer
mdglichen Umorganisation lhres Arbeitsplat-
zes die Zustimmung versagt.

§ 14 Welcher Beruf ist fiir die Feststel-
lung der BU maBgeblich?

Wir legen der BU-Feststellung den von Ihnen
zuletzt bei Eintritt der BU ausgeiibten Beruf
zu Grunde, und zwar in seiner konkreten Aus-
gestaltung ohne gesundheitliche Beeintrach-
tigungen. Hierdurch wird sichergestellt, dass
sich die Bewertung der Auswirkungen lhrer
gesundheitsbedingten Funktionsbeeintrachti-
gungen nicht nur auf die Tatigkeitsverhalt-
nisse bei BU-Eintritt beschrankt, sondern
sich auch auf etwa zuvor aus gesundheitli-
chen Griinden aufgegebene oder einge-
schrankte Aufgaben und Téatigkeiten er-
streckt.

§ 15 Konnen Sie bei BU-Eintritt auf einen
anderen Beruf verwiesen werden?

Nein, bei der Erstpriifung lhrer BU spielt es
keine Rolle, ob Sie auf Grund vorhandener
Féhigkeiten und Kenntnisse oder auf Grund
Ihrer Ausbildung und Erfahrung einen ande-
ren Beruf ausiiben kdnnten (abstrakte Ver-
weisung) oder einen derartigen anderen Be-
ruf bereits ausiiben (konkrete Verweisung).
Es bestehen also keine Verweisungsrechte,
die eine Anerkennung lhrer BU verhindern
konnen. Der vorgenannte Verweisungsver-
zicht gilt nattirlich auch fiir "Selbstéandige",
wobei eine etwaige weitere Ausiibung ihres
Berufes im eigenen Betrieb mit einem ande-
ren Tatigkeits- oder Aufgabenfeld nicht Ge-
genstand einer Verweisung ist (siehe hierzu
auch die Ausfithrungen in § 9 bis § 12).

§ 16 Welcher Beruf ist im Falle einer Be-
rufsunterbrechung maBgeblich?

Wenn Sie die Ausiibung lhres Berufes vorii-
bergehend bis zu 36 Monate unterbrechen
(z. B. wegen Mutterschutz, Erziehungsurlaub
oder Arbeitslosigkeit), stellt diese MaBnahme
keine Beendigung lhres Berufes dar. Sollte
wéhrend einer Berufsunterbrechung der BU-
Fall eintreten, ist fir die Feststellung lhrer
BU der von lhnen zuletzt ausgeiibte Beruf
mit den konkreten Anforderungs- und Tatig-
keitsprofilen unmittelbar vor der Unterbre-
chung maBgeblich. Natirlich finden auch
hier - wie zu § 14 - etwa vor der Unterbre-

chung aus gesundheitlichen Griinden aufge-
gebene oder gednderte Tatigkeiten und Auf-
gaben Beriicksichtigung.

§ 17 Was gilt im Falle des Ausscheidens
aus dem Berufsleben?

Wenn Sie aus eigenem Willen aus dem Be-
rufsleben ausgeschieden sind und damit jeg-
liche Berufstatigkeit aufgegeben haben, ist
die Feststellung der BU in einem "bei BU-
Eintritt ausgeiibten Beruf" naturgemaR nicht
mdglich. Die BU wird in diesen Fallen, sofern
das Ausscheiden aus dem Berufsleben langer
als 36 Monate zuriickliegt, nach dem Beruf
beurteilt, den Sie bei gesundheitlicher Unver-
sehrtheit tatsachlich mit [hren bei BU-Eintritt
vorhandenen beruflichen Fahigkeiten und
Kenntnissen ausiiben kénnten. Bei Eintritt ei-
ner BU wahrend der berufslosen Zeit und
nach einem Zeitraum von mehr als 36 Mona-
ten seit dem Ausscheiden aus dem Berufsle-
ben erfolgt die Feststellung der BU daher
nach folgenden Regeln:

(1) Sind die erforderlichen beruflichen Fahig-
keiten und Kenntnisse in Ihrem zuletzt bei
der Berufsaufgabe ausgeiibten Beruf noch
vorhanden, erfolgt die BU-Feststellung in
dem Beruf, den Sie zuletzt vor Ihrem Aus-
scheiden aus dem Berufsleben ausgeiibt ha-
ben.

(2) Sind hingegen die erforderlichen berufli-
chen Fahigkeiten und Kenntnisse in lhrem
zuletzt ausgeiibten Beruf infolge einer lange-
ren berufslosen Zeit nicht mehr oder nur
noch in einem Umfang vorhanden, der fir
die Ausiibung des friheren Berufes nicht aus-
reicht, erfolgt die medizinische Feststellung
der BU in dem Beruf, den Sie mit den bei
BU-Eintritt vorhandenen beruflichen Féhig-
keiten und Kenntnissen im gesunden Zu-
stand noch ausiiben kénnten. Diesen Beruf
werden wir mit lhrer Hilfe und gegebenen-
falls mit Hilfe einer neutralen berufskundli-
chen Beratung ermitteln.

Ist der maBgebliche Beruf festgestellt, wer-
den wir auch prifen, ob die diesem Beruf fol-
gende Lebensstellung auch der Lebensstel-
lung unmittelbar vor Ihrem Ausscheiden aus
dem Berufsleben entspricht. Wenn in dem er-
mittelten Beruf keine gesundheitsbedingte
BU vorliegt, konnte sich dennoch ein Leis-
tungsanspruch ergeben, wenn die mit dem
ermittelten Beruf verbundene Lebensstellung
nicht der Lebensstellung bei IThrem Ausschei-
den aus dem Berufsleben entspricht. Das ist
dann der Fall, wenn die Vergiitung fiir den
ermittelten Beruf spiirbar unter dem Niveau
der Vergiitung fiir den unmittelbar vor dem
Ausscheiden aus dem Berufsleben ausgeliib-
ten Beruf lage. Bei diesem Vergleich entspre-
chen sich beide Lebensstellungen noch,
wenn der neue Beruf zu einer Einkommens-
minderung zwischen 20 - 25 % fihrt. Diese
allgemein iibliche Zumutbarkeitsgrenze wer-
den wir zwar beachten, aber auch ihre Ange-
messenheit beziiglich der konkreten Verhalt-
nisse des Einzelfalles zum Zeitpunkt des BU-
Eintritts prifen. Sollte die kiinftige Recht-
sprechung andere, inshbesondere geringere
Zumutbarkeitsgrenzen festlegen, wiirden die-
se Grenzen zu beachten sein.
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§ 18 Welche Bedeutung hat ein vor BU-
Eintritt vorgenommener Berufswechsel?

Sie sind nicht verpflichtet, uns einen Berufs-
wechsel anzuzeigen. Wenn Sie lhren Beruf
oder Ihre beruflichen Aufgaben- und Téatig-
keitsfelder gewechselt oder wesentlich gean-
dert haben und diese berufliche Neuorientie-
rung auf die fiir die Ausiibung des neuen Be-
rufs geltende Dauer angelegt sowie auf den
Erwerb der Lebenshaltungskosten ausgerich-
tet ist, gilt Ihr neuer Beruf bzw. die neue be-
rufliche Tatigkeit als "maBgeblicher Beruf"
im Sinne von § 14 fiir die Feststellung Ihrer
BU, und zwar selbst dann, wenn Sie den neu-
en Beruf bei BU-Eintritt erst kurze Zeit ausge-
ibt haben.

§ 19 Welche medizinischen Nachweise
sind fiir die Feststellung lhrer BU erfor-
derlich?

Grundsatzlich genligen uns zur medizini-
schen Priifung und Bewertung lhrer BU die
von lhnen vorgelegten Atteste lhrer behan-
delnden Arzte. Insofern besteht fiir Sie freie
Arztwahl. Bei der medizinischen Auswertung
der arztlichen Unterlagen beraten wir uns
mit unseren Gesellschaftsarzten. Lassen sich
nach den vorliegenden Arztberichten und
nach dem Ergebnis unserer Priifung das ge-
naue AusmaR lhrer gesundheitlichen Funkti-
onseinbuBen und damit lhre beruflichen Leis-
tungseinschrankungen nicht exakt bewerten
oder sind die von den Arzten erhobenen Dia-
gnosen nicht hinreichend medizinisch objek-
tiviert, werden wir die bestehenden Defizite

- durch weitere gezielte Rickfragen bei Ih-
ren Arzten,

- durch etwaige Erganzungsuntersuchungen,
mit denen wir nach Abstimmung mit lhnen
grundsatzlich nur lhre Arzte auf unsere Kos-
ten beauftragen wiirden, oder

-in Einzelfallen durch eine Begutachtung
auf unsere Kosten durch Facharzte

kldren bzw. beseitigen. Uber den Grund die-
ser Nachfragen werden wir Sie zeitnah infor-
mieren.

§ 20 Wirkt sich die Nichtbeachtung éarzt-
licher Anordnungen nachteilig auf lhren
Leistungsanspruch aus?

Nein, wenn Sie arztlichen Anordnungen und
Empfehlungen, die liber den Rahmen des
nach medizinisch-wissenschaftlichen Erkennt-
nissen notwendigen Behandlungsstandards
hinausgehen oder die zur Durchfiihrung lhrer
besonderen und ausdriicklichen Zustimmung
bediirfen (z. B. Operationen, Strahlen- und
Chemotherapien bzw. sonstige spezielle Be-
handlungen), nicht Folge leisten, hat dies
keinen Einfluss auf die Feststellung und die
Anerkennung lhrer BU.

Aber, im Rahmen der von lhnen zu erfiillen-
den allgemeinen Schadenminderungspflicht
erwarten wir, dass Sie bei BU-Eintritt die ein-
geleiteten arztlichen Behandlungen, MaBnah-
men und Verordnungen, die fir den Hei-
lungsprozess und die Minderung lhrer Be-
schwerden erforderlich und auch zumutbar
sind, dulden und befolgen. Hierzu zahlen wir
beispielsweise auch die Benutzung verordne-
ter Sehhilfen (Brille, Kontaktlinsen), orthopa-
discher Hilfen oder sonstiger medizinisch-
technischer Hilfen, deren Einsatz allgemein
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anerkannt, zumutbar und auch iiblich sind
sowie die Befolgung arztlich verordneter Me-
dikationen. Zumutbar sind dabei MaRBnah-
men, die gefahrlos und nicht mit besonderen
Schmerzen verbunden sind und die auBerdem
Aussicht auf zumindest Besserung bieten.
Nur wenn Sie die Ihren Gesundheitsstorun-
gen angemessenen MaBnahmen der medizi-
nischen Grundversorgung oder die entspre-
chenden Standardbehandlungen nicht befol-
gen, ist nicht auszuschlieBen, dass lhnen im
BU-Falle der Versicherungsschutz versagt
bleibt.

§ 21 Welche Auswirkungen hat eine Be-
rufsausiibung nach BU-Eintritt?

Sie sind nicht verpflichtet, uns von sich aus
die Aufnahme einer Berufstatigkeit nach Ein-
tritt einer BU, sei es in lhrem bisherigen oder
in einem anderen (neuen) Beruf, anzuzeigen.
Erst wenn wir Sie im Rahmen der bedin-
gungsgemaR vorgesehenen Nachpriifung Ih-

rer BU danach fragen, ob Sie nach Eintritt Ih-

rer BU eine berufliche Tatigkeit ausiiben, in
welchem Beruf dies geschieht und wie die
Tatigkeit ausgestaltet ist, sind Sie zur Aus-
kunft verpflichtet. Einzelheiten zur Nachpri-
fung, die sich natirlich auch auf die medizi-
nische Seite der BU erstreckt, ergeben sich
aus dem Paragraphen "Was gilt fiir die
Nachpriifung der Berufsunfahigkeit?" im Ab-
schnitt "Leistungsauszahlung" der BU-Bedin-
gungen.

§ 22 Welche Auswirkungen hat die Fort-
setzung lhrer "bisherigen" Berufsausii-
bung nach BU-Eintritt?

Eine vollige Aufgabe Ihrer Berufstatigkeit ist
nicht Voraussetzung fiir den Eintritt bedin-
gungsgeméaBer BU. Sie verlieren lhren An-
spruch auf die anerkannten Leistungen
grundsatzlich auch dann nicht, wenn Sie un-
ter Einsatz GlbermaBiger Anstrengungen oder
unter Aufzehrung lhrer verbliebenen gesund-
heitlichen Substanz lhre Berufstéatigkeit mit
dem bisherigen vollstandigen beruflichen Be-
lastungsprofil oder nur mit den durch lhre
gesundheitliche Beeintrachtigung nicht be-
troffenen Tatigkeitsfeldern fortsetzen, vor-
ausgesetzt natirlich, der vertraglich verein-
barte BU-Mindestgrad wird nach &rztlichen
Feststellungen erreicht.

Aber Achtung! Die bloBe Tatsache, dass Sie
nach wie vor und Uber einen ldngeren Zeit-
raum lhren bisherigen Beruf in vollem Um-

fange uneingeschrankt trotz arztlich bestatig-

ter gesundheitlicher FunktionseinbuBen aus-
iben, kann als Wiederherstellung Ihrer Be-
rufsfahigkeit angesehen werden. Insofern
kann also die Tatsache der vollen Berufsaus-
ibung als Nachweis wieder erlangter Berufs-
fahigkeit hoher bewertet werden, als eine
entgegenstehende arztliche Aussage uber lh-
re Berufsunfahigkeit. Wiirden wir im Rahmen
der Nachpriifung lhrer BU auf einen solchen
Sachverhalt treffen, wére eine eingehende
medizinische Uberpriifung Ihrer BU ange-
zeigt.

§ 23 Welche Auswirkungen hat eine nach
BU-Eintritt aufgenommene "neue" beruf-
liche Tatigkeit?

Wenn Sie sich nach Eintritt der von uns aner-
kannten BU aus eigener Entscheidung und
ohne Einflussméglichkeit durch uns beruflich

neu orientiert haben, kénnen wir auch bei
Fortdauer der BU in Ihrem fritheren Beruf die
BU-Leistungen mit kiinftiger Wirkung been-
den, dies aber nur, wenn alle nachfolgend
genannten Kriterien erfillt werden, und
zwar:

- Sie miissen nach Eintritt der BU

- neue berufliche Fahigkeiten und Kenntnis-
se erworben haben (z. B. durch ein Studium,
eine neue Berufsausbildung, durch "learning
by doing" auf Grund praktischer Berufsausii-
bung oder durch andere MaRnahmen),

- Sie miissen auf der Basis dieser neu erwor-
benen Fahigkeiten und Kenntnisse tatsach-
lich eine neue berufliche Tatigkeit ausiiben,

- die neuen beruflichen Aufgaben- und Tatig-

keitsfelder miissen Sie auf Grund Ihrer ge-
sundheitlichen Verhaltnisse auch ausiiben
kénnen,

- die Lebensstellung auf Grund der neuen
beruflichen Tatigkeit muss der Lebensstel-
lung lhres fritheren Berufes entsprechen (zur
vergleichenden Betrachtung zweier Lebens-
stellungen siehe die Ausfithrungen in § 5
und § 17).

§ 24 Welche Auswirkungen hat die Leis-
tungseinstellung bei Wegfall der Berufs-
unféahigkeit?

Liegt eine Berufsunféhigkeit im Sinne der
BU-Bedingungen nicht mehr vor, so werden
wir unsere Leistungen einstellen. Die Einstel-
lung teilen wir dem Anspruchsberechtigten
mit; sie wird nicht vor Ablauf des dritten Mo-
nats nach Zugang unserer Erklarung wirk-
sam, frithestens jedoch ab dem darauf fol-
genden Rentenzahlungstermin. Zu diesem
Zeitpunkt muss auch die Pramienzahlung
wieder aufgenommen werden. Ist nach Ab-
lauf des dritten Monats nach Zugang unserer
Erklarung keine Berufsunfahigkeitsrente mit-
versichert, ist die Pramienzahlung zu Beginn
des darauf folgenden Pramienzahlungsab-
schnittes wieder aufzunehmen. Bei Versiche-
rungen, zu denen fiir zwei Personen Leistun-
gen im Falle der Berufsunfahigkeit versichert
sind, ist die Pramienzahlung nur dann wieder
aufzunehmen, sofern kein Leistungsanspruch

wegen Berufsunfahigkeit fir die andere versi-

cherte Person besteht.

§ 25 In welchem Umfange kann bis zur
Feststellung einer BU die weitere Prami-
enzahlung gestundet werden?

Da die Feststellung der BU erfahrungsgemaR
eine vorher nicht bestimmbare Zeit in An-
spruch nehmen kann, stunden wir lhnen auf
Antrag die an sich weiterhin zu entrichten-
den Pramien fir die Dauer unserer Leistungs-

priifung, ohne hierfiir Stundungszinsen zu be-

anspruchen (die Stundung ist fiir die Dauer
einer etwa vereinbarten Karenzzeit nicht
moglich). Die zinslose Pramienstundung en-
det also mit Bekanntgabe unserer Entschei-
dung iiber lhren Leistungsanspruch.

Sollte Ihr Leistungsanspruch nicht anerkannt
werden, miissten die Prdmienzahlung wieder
aufgenommen und etwa gestundete Pramien
beglichen werden.

Sollten Sie Rechtsmittel gegen eine Ableh-
nung lhres Leistungsanspruchs einlegen, die
nicht durch Ricktritt, Anfechtung, Ver-
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tragsanpassung gemaR § 19 Absatz 4 VVG
oder Ausschluss gemaB den Absétzen 2 c)
bis e) im Paragraphen "In welchen Féllen ist
der Versicherungsschutz ausgeschlossen?"
des Abschnitts "Leistungsbeschreibung" der
BU-Bedingungen begriindet ist, so sind wir
auf Antrag bereit, Thnen die aus einer etwai-
gen Pramienstundung angewachsenen zinslo-
sen Pramienrickstande und die weiter falli-
gen Pramien zu stunden. In diesem Falle er-
heben wir Stundungszinsen ab dem Zeit-
punkt unserer Leistungsentscheidung. Diese
Stundung ist bis zu einer endgiiltig rechts-
kréaftigen Entscheidung tiber lhren vermeintli-
chen Leistungsanspruch, langstens jedoch
fiir die Dauer von fiinf Jahren seit Zugang Ih-
res Leistungsantrages bzw. ab Ende des Mo-
nats des Ablaufs einer etwa vereinbarten Ka-
renzzeit méglich. Sollte Ihr Leistungsan-
spruch endgliltig nicht anerkannt werden,
missten die Prdmienzahlung wieder aufge-
nommen und etwa gestundete Pramien begli-
chen werden.

Unabhangig von der Dauer der Stundung
sind wir in Abstimmung mit lhnen gerne be-
reit, lhnen geeignete Vorschlage hinsichtlich
der Tilgung angesammelter Pramien- und
Zinsriickstande zu unterbreiten, die eine vél-
lige oder zumindest teilweise Aufrechterhal-
tung lhres Versicherungsschutzes zum Ziel
haben. Ein nachzuzahlender Betrag kann auf
Wunsch auch in 18 Monatsraten geleistet
werden, wobei wir dann ebenfalls Zinsen er-
heben.



Ihre Zukunft in besten Handen.

HDI-Gerling steht fiir umfassende Versicherungs- und Vorsorge-
[6sungen, abgestimmt auf die Bediirfnisse unserer Kunden aus
Industrie, Mittelstand und Privathaushalten. Was uns auszeichnet,
sind zukunftsorientierte, effiziente Produktkonzepte mit einem guten
Preis-Leistungs-Verhaltnis sowie ein exzellenter Service.

Bei der HDI-Gerling Lebensversicherung AG verbinden sich die Erfah-
rung, die Expertise sowie die gute Marktposition von zwei starken
und traditionsreichen Marken. Wir bieten ein breites Leistungsspek-
trum, das von der klassischen Lebensversicherung bis hin zu innova-
tiven Altersvorsorgelosungen fiir Privatkunden und in der betrieblichen
Altersversorgung reicht. HDI-Gerling gehdrt zum Talanx-Konzern,
der nach Pramieneinnahmen die drittgroBte deutsche Versicherungs-
gruppe ist und im Bereich der Lebensversicherung zu den Top 5 in
Deutschland gehort. Kennzeichen des Talanx-Konzerns sind finanzielle
Stérke, Flexibilitdt und Wachstum. Die Finanzkraft der Talanx-Erst-
versicherungsgruppe wird auch von der Rating-Agentur Standard

& Poor's mit Bestnoten bewertet.

HDI-Gerling Lebensversicherung AG
50580 Koln

HG64190006-200907
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