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Versicherungen

Antrag zur Vertreterkosten-Versicherung
CostRisk-Police - ApoRisk

I. Antragsteller, Versicherungsnehmer Geburtsdatum

[ natiirliche Person [ juristische Person [] Herr [] Frau [ Firma [ ohne Anrede |:| [1 Neuantrag

Akademischer Titel, Nachname Vorname [1 Anderungsantrag [] Ersatz fiir VS-Nr.
StralRe, Haus- Nr. PLZ Wohnort Telefon privat Telefon geschaftlich

Name und Risikoort des zu versichernden Betriebes
Stral3e, Haus-Nr. PLZ Versicherungsort Der Betrieb besteht seit:

Il. Laufzeit / Zahlung Der Vertrag kann durch schriftliche Kiindigung eines der Vertragspartner zum

Versicherungsbeginn 12 Uhr Versicherungsablauf 12 Uhr Ablauf der vereinbarten Laufzeit beendet werden. Die Kiindigung muss spétestens

| | | 3 Monate vor dem Ablauf zugegangen sein; andernfalls verlangert sich der Vertrag
jeweils um ein Jahr. Der Vertrag endet ohne Kiindigung, wenn die vereinbarte

Zahlungsweise Owiz Qwsa Q112 Qin Laufzeit weniger als ein Jahr betragt, zu dem im Versicherungsschein

Zuschlag 5% 5% 3% 0% angegebenen Zeitpunkt.

lll. Einzugsermachtigung

Bis zum jederzeit moglichen Widerruf ist die Basler Securitas erméachtigt, die Abbuchung der félligen Pramie von folgendem Konto zu veranlassen:
Bankleitzahl Konto-Nr. Geldinstitut — Name und Ort ggf. Zweigstelle

Kontoinhaber — nur ausfullen, falls nicht Antragsteller

Nachname Vorname
IV. Vorversicherungen / Vorschaden ja* nein
1. Bestehen oder bestanden fir die zu versichernde Person bereits Betriebsunterbrechungs-Versicherungen bei
Krankheiten und / oder Unfall oder sind weitere beantragt? O O
2. Wurden Antrage auf Betriebsunterbrechungs-, Lebens-, Kranken-, Unfall- oder Berufsunfahigkeits (-zusatz)-Versicherung
abgelehnt oder nur mit Erschwerung angenommen? O O
3. Traten zu einer der vorgenannten Versicherungen in den letzten finf Jahren Schaden auf? [ [
* Mit ,ja" beantwortete Fragen bitte nachstehend erldutern!
. ) Vers.-Summe/ . Schaden (-art, -tag. —hdhe), vom Versicherer gezahlte
Art des Vertrages | Versicherer Vers.-Nr. Tagegeld Begin und Ablauf Entschadigung (EUR)

Reicht der vorgesehene Platz zur Beantwortung der Fragen nicht aus, bitte ein Beiblatt verwenden.

V. Fragen an die zu versichernde Person
1. Risikobeschreibung
1.1. Name der zu versichernden Person (sofern nicht Antragsteller)
Nachname Vorname ausgeubter Beruf / Titel Geburtsdatum mannl.  weibl.

| | | || | | | &

1.2. Sind Sie besonderen Gefahren im Beruf, Freizeit, Hobby oder beim Sport ausgesetzt?
1.2.1. z.B. als Flieger, Fallschirmspringer, Drachenflieger, Taucher
Rennfahrer; durch Umgang mit radioaktiven oder explosiblen Stoffen? [ nein []ja | |

1.2.2. durch langere Tropenaufenthalte? (wenn ,ja“: wo/wann/wie lange?) [dnein [Oja | |
2. Gesundheitsfragen
2.1. Sind Sie gegenwartig vollstandig gesund und nicht arbeitsunfahig? Oja [1 nein, weil | |

2.2. Welcher Arzt oder Behandler ist Gber lhre Gesundheitsverhaltnisse | |
am besten informiert und wird gewdhnlich auch konsultiert?

[1 Keiner (ausschlieRlich anzukreuzen, falls kein Arzt
oder Behandler benannt werden kann)

2.3. Die Beantwortung der Fragen 2.3.1 bis 2.3.17 ist unerlasslich, sofern keine arztliche Untersuchung erforderlich ist.
Bestanden in den letzten 10 Jahren oder bestehen Krankheiten, Stérungen oder Beschwerden
a nein

2.3.1. des Herzens oder der Kreislauforgane (z. B. Herzfehler, -infarkt, -schwéche, Bluthochdruck, Schlaganfall,
Durchblutungsstérungen, Krampfadern, Venenentziindungen, Hamorrhoiden, Thrombosen, Embolien)?

2.3.2. der Atmungsorgane (z. B. Asthma, Heuschnupfen, chronische Bronchitis, Rippenfellentziindung)?

2.3.3. der Verdauungsorgane (z. B. Magen, Darm, Leber, Galle, Bauchspeicheldriise)?

2.3.4. der Nieren (z.B. Blut oder Eiweif3 im Urin), der Harn- und Geschlechtsorgane?

2.3.5. des Gehirns, Ruckenmarks, der Nerven oder der Sinnesorgane (z.B. Epilepsie, Krampfe, Ohnmachten, Geistes-
oder Gemiitskrankheiten, Lahmungen, Minderung der Seh- oder Horfahigkeit)? Grad? |:|

O Oood
O Oood
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ja nein
2.3.6. des Stoffwechsels (z.B. Gicht, erhohte Blutfettwerte)? | |
2.3.7. der Driisen, der Milz, des Blutes (z.B. Diabetes, Unter- oder Uberfunktion der Schilddriise, Leukamie)? | |
2.3.8. der Haut, Knochen oder Gelenke (z.B. Neurodermitis, Schuppenflechte, Osteoporose, Rheuma)? | |

2.3.9. Bestehen oder bestanden jemals (gilt auch fiir den davorliegenden Zeitraum) Krebs- oder andere
Geschwulsterkrankungen, Allergien, akute oder chronische Infektionskrankheiten oder Infektionen
(z.B. Tuberkulose, Syphillis oder Malaria)?
2.3.10. Besteht ein korperliches Gebrechen (z. B. Leisten- oder Narbenbruch, Verlust oder Gebrauchsbehinderung
von Gliedern, Veranderungen der Wirbelsaule mit oder ohne Bandscheibenbeteiligung)?
2.3.11. Haben Sie einen Unfall erlitten? Sind Sie operiert worden oder ist eine Operation vorgesehen?
2.3.12. Traten bei Ihnen vorstehend nicht genannte Gesundheits- oder Befindlichkeitsstorungen auf oder haben
in den letzten fiinf Jahren arztliche Behandlungen (auch Vorsorgeuntersuchungen) stattgefunden?
2.3.13. Fand eine Strahlenbehandlung statt (z. B. Rontgen, Kobalt) oder wurde eine Kurbehandlung durchgefuhrt?
2.3.14. Bezogen, beziehen oder beantragten Sie eine Rente wegen Berufs- oder Erwerbsunfahigkeit?
(gof. Rentenbescheid beifligen)
2.3.15. Verwenden Sie regelmaRig Arzneimittel oder Drogen?
(Auch Schlaf-, Beruhigungs-, schmerzstillende Mittel, Rauschmittel, Ecstasy) Wenn ja, welche? I:l
2.3.16. Wurde bei Ihnen eine HIV-Infektion festgestellt, z. B. durch eine Blutuntersuchung (positiver AIDS-Test)?
2.3.17. Geben Sie bitte Ihre KérpergroBe und Ihr Gewicht an: | cm | | kg |

O 0o oo oo 4d
O 0o oo oo 4d

Wird eine der Fragen unter 2.3.1 bis 2.3.16 mit ,Ja"“ beantwortet, geben Sie bitte genaue Auskunft Uber:

Art der Krankheit, Operation, Verletzung, Behandlung | von - bis heutige Folgen behandelnder Arzt mit Anschrift

Reicht der vorgesehene Platz zur Beantwortung der Fragen nicht aus, so ist ggf. ein weiteres Blatt zu verwenden. Angaben, die Sie hier nicht
machen mdchten, sind unmittelbar und unverzuglich an die Basler Securitas Versicherungs-Gesellschaft, Basler Str. 4, Postfach 11 45, 61281
Bad Homburg, nachzureichen.

Wiuinschen Sie nachtragliche Angaben zu machen? ja [ nein

Ist fir die Fragen unter IV oder 2.3 ein Beiblatt verwendet worden? Oja [ nein

VI. Versicherungsumfang und Pramienberechnung

Versicherungssumme je Offnungstag der Apotheke bis pauschal 125,- EUR Haftzeit — 6 Monate
Karenzzeit: [ 5 Tage [ 10 Tage [ 15 Tage
Jahresbeitrag: [] Eintrittsalter bis 40 Jahre 340,94 EUR 271,25 EUR 228,13 EUR

[ Eintrittsalter 41 — 50 Jahre 375,03 EUR 298,38 EUR 250,94 EUR

[] Eintrittsalter 51 — 55 Jahre 511,41 EUR 406,88 EUR 342,19 EUR

. . ) . [ 250,- EUR [J375,- EUR [J500,- EUR

Erhohung der Versicherungssumme / des Beitrages: Verdopplung des Beitrages Verdreifachung des Beitrages | Vervierfachung des Beitrages
Verlangerung der Haftzeit von 6 auf 12 Monate [ Pramienzuschlag 20%
Besondere Vereinbarungen: X BB 004 — Ausschluss psychischer Erkrankungen
Jahrespramie inkl. der derzeit geltenden Versicherungssteuer und ggf. Ratenzahlungszuschlag | EUR |
Pramie gemaf Zahlungsweise inkl. der derzeit geltenden Versicherungssteuer und ggf. Ratenzahlungszuschlag | EUR |

VII. Abschlusserklarungen, Unterschriften

Bevor Sie diesen Antrag unterschreiben, lesen Sie bitte auf der Ruckseite die Erklarungen des Antragstellers und ggf. der zu versichernden
Person, die Allgemeinen Hinweise und Erlauterungen zum Versicherungsschutz sowie die Vertragsgrundlagen. Die Erklarungen enthalten die
Entbindung von der Schweigepflicht, die Einverstandniserklarung zum Datenschutz, die Hinweise auf das Widerrufsrecht innerhalb einer Frist von 14 Tagen,
auf anwendbares Recht, auf die Beschwerdestellen und zur vorvertraglichen Anzeigepflicht. Mit Ihrer Unterschrift erkennen Sie alle Erklarungen und
Vertragsbestimmungen an. Die aufgefuhrten Erklarungen gelten als abgegeben.

An diesen Antrag halte ich mich einen Monat gebunden. Eine Durchschrift des Antrages wurde mir ausgehandigt. Gerne lasse ich mich auch
telefonisch beraten.

Ort und Datum Unterschrift des Antragvermittlers Unterschrift des Antragstellers und Kontoinhabers

Unterschrift der zu versichernden Person, sofern nicht Antragsteller Unterschrift des Kontoinhabers, sofern nicht Antragsteller

Basler Securitas Versicherungs-Aktiengesellschaft | Sitz der Gesellschaft: Bad Homburg v.d.H. | Amtsgericht Bad Homburg v.d.H., HRB 9357
Vorstand: Dr. Frank Grund - Vorsitzender, Clemens Fuchs, Wolfgang Lissenheide, Hubertus Ohrdorf | Aufsichtsratvorsitzender: Dr. Frank Schnewlin
Basler Strale 4 | Postfach 11 45, 61281 Bad Homburg v.d.H. | Internet: www.basler-securitas.de | E-Mail: info@basec.de




Erklarungen
des Antragstellers (ggf. der zu
versichernden Person)

1. Entbindung von der Schweigepflicht
Mir ist bekannt, dass der Versicherer — soweit
hierzu ein Anlas besteht — Angaben uber
meinen Gesundheitszustand, auch uber
fruihere Erkrankungen oder Unfélle, und tber
frihere, bestehende oder beantragte
Versicherungsvertrage

bei anderen Unfall-, Kranken-

oder Lebensversicherern zur Beurteilung

der Risiken eines von mir beantragten
Vertrages uberpruft. Zu diesem Zweck
befreie ich Arzte, Zahnarzte, Angehorige
anderer Heilberufe sowie Angehdrige von
Krankenanstalten und Gesundheitsdmtern,
die mich in den letzten zehn Jahren vor
Antragstellung untersucht, beraten oder
behandelt haben, von ihrer Schweigepflicht

- und zwar auch tiber meinen Tod hinaus -
und erméchtige sie, dem Versicherer die
erforderlichen Auskunfte zu erteilen. Dies

gilt auch fir Angehdrige anderer Kranken-,
Lebens- und Unfallversicherer, mit denen ich
bisher in Vertragsbeziehung stand oder
stehe. Diese Ermachtigung endet fiinf Jahre
nach Antragstellung.

Mir ist ferner bekannt, dass der Versicherer
zur Beurteilung seiner Leistungspflicht auch
Angaben Uberprift, die ich zur Begriindung
etwaiger Anspriiche mache oder die sich aus
von mir eingereichten Unterlagen (z.B.
Bescheinigungen, Atteste) sowie von mir
veranlassten Mitteilungen eines Krankenhauses
oder von Angehdrigen eines Heilberufes
ergeben. Auch zu diesem Zweck befreie ich
die Angehdrigen von Heilberufen oder
Krankenanstalten,

die in den vorgelegten Unterlagen

genannt sind oder die an der Heilbehandlung
beteiligt waren von ihrer Schweigepflicht;
dabei hat die Geltendmachung

eines Leistungsanspruches die Bedeutung
einer Schweigepflichtentbindung fiir den
Einzelfall. Von der Schweigepflicht entbinde
ich auch zur Prifung von Leistungsanspriichen
im Falle meines Todes. Die
Schweigepflichtentbindung fur die
Leistungspriifung

bezieht sich auch auf die

Angehdrigen von anderen Unfall-, Kranken- oder
Lebensversicherern, die nach dort
bestehenden Versicherungen befragt werden
duarfen.

2. Datenschutz

Ich willige ein, dass der Versicherer im
erforderlichen

Umfang Daten , die sich aus den
Antragsunterlagen oder der Vertragsdurchfuhrung
(Pramien, Versicherungsfélle, Risiko-/
Vertragsanderungen) ergeben, an
Riickversicherer

zur Beurteilung des Risikos und

zur Abwicklung der Rickversicherung sowie
zur Beurteilung des Risikos und der

Anspriche an andere Versicherer und an

den Verband der Schadenversicherer zur
Weitergabe dieser Daten an andere Versicherer
Ubermittelt. Diese Einwilligung gilt

auch unabhéangig vom Zustandekommen

des Vertrages sowie fur entsprechende Prifungen
bei anderweitig beantragten (Versicherungs-)
Vertragen und bei kiinftigen

Anfragen.

Ich willige ferner ein, dass die Gruppe der
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allgemeinen

Antrags-, Vertrags- und Leistungsdaten

in gemeinsamen Datensammlungen

fuhren und an den/die fir mich zustandigen
Vermittler weitergeben, soweit dies der
ordnungsgemafen

Durchfiihrung meiner
Versicherungsangelegenheiten

dient.

Gesundheitsdaten durfen nur an Personen und
Ruckversicherer tGbermittelt werden; an
Vermittler dirfen sie nur weitergegeben werden,
soweit es zur Vertragsgestaltung erforderlich
ist.

Ohne Einfluss auf den Vertrag und jederzeit
widerrufbar willige ich weiter ein, dass

der/die Vermittler meine allgemeinen

Antrags-, Vertrags- und Leistungsdaten dartber
hinaus fir die Beratung und Betreuung

auch in sonstigen Finanzdienstleistungen
nutzen darf/durfen.

Diese Einwilligung gilt nur, wenn ich bei
Antragstellung vom Inhalt des Merkblattes

zur Datenverarbeitung Kenntnis nehmen
konnte, das mir zu dem gesetzlich fiir die
anderen Verbraucherinformationen vorgesehenen
Zeitpunkt Uberlassen wird.

3. Widerrufsrecht (8 8 Abs. 4 VVG)

Wird mit Ausnahme der Lebensversicherung

ein Versicherungsverhaltnis mit einer langeren
Laufzeit als ein Jahr geschlossen, so

kann der Versicherungsnehmer innerhalb

einer Frist von vierzehn Tagen ab Unterzeichnung
des Versicherungsantrages seine auf

den VertragsabschluRR gerichtete Willenserklarung
schriftlich widerrufen. Zur Wahrung

der Frist genugt die rechtzeitige Absendung

des Widerrufs. Die Frist beginnt erst zu laufen,
wenn der Versicherer den Versicherungsnehmer
Uber sein Widerrufsrecht

belehrt und der Versicherungsnehmer die
Belehrung durch Unterschrift bestétigt hat.
Unterbleibt die Belehrung, so erlischt das
Widerrufsrecht einen Monat nach Zahlung

der ersten Pramie. Das Widerrufsrecht

besteht nicht, wenn und soweit der Versicherer
auf Wunsch des Versicherungsnehmers
sofortigen Versicherungsschutz

gewahrt oder wenn die Versicherung nach

dem Inhalt des Antrages fur die bereits ausgeubte
gewerbliche oder selbstandige Tatigkeit

des Versicherungsnehmers bestimmt ist

4. Vorvertragliche Anzeigenpflichten

Der Versicherungsnehmer hat alle Antragsfragen
wahrheitsgeman zu beantworten. Bei
schuldhafter Verletzung dieser Obliegenheit
kann der Versicherer nach den Bestimmungen
der 88 16 bis 22 des Gesetzes uber den
Versicherungsvertrag (siehe im Anhang zu
den Bedingungen) vom Vertrag zuriicktreten
oder diesen anfechten und leistungsfrei

sein.

Im Antragsformular ist bei [] Zutreffendes
angekreuzt.

Allgemeine Hinweise und
Erlauterungen zum
Versicherungsschutz

1. Monatliche Zahlungsweise ist
ausschlief3lich im Lastschriftverfahren
moglich. Wird die zu zahlende Pramie in
anderer Form gezabhlt, so erfolgt automatisch
Umstellung auf 1/4 jéhrliche Zahlungsweise.
Die zu zahlende Pramie wird tber
Datenverarbeitungsprogramme errechnet.

Versicherungen

Deshalb kénnen sich geringe
Rundungsdifferenzen im
Versicherungsschein bzw. in der
Rechnungsschreibung ergeben.

2. Alle Anderungen in der Berufstatigkeit
wahrend der Versicherungsdauer sind
unverziglich anzuzeigen. Gleiches gilt auch
fur den Fall, dass die Berufstatigkeit nicht
mehr freiberuflich ausgelibt wird, sondern in
abhéangiger Stellung.

3. Nicht versicherbar und trotz
Pramienzahlung nicht versichert sind
Berufsund Erwerbsunfahige sowie dauernd
pflegebedirftige Personen sowie
Geisteskranke. Pflegebedurftig ist, wer fur die
Verrichtung des taglichen Lebens
Uberwiegend fremder Hilfe bedarf.

4. Der Versicherungsnehmer kann jederzeit auf
seine Kosten Abschriften der Erklarungen
fordern, die er oder die versicherte Person
mit Bezug auf den Versicherungsvertrag
abgegeben hat.

5.  Nebengebihren und Kosten (aul3er den
gesetzlichen Abgaben, Mahngebuhren sowie
den Kosten bei Nichteinldsungen im Rahmen
eines Lastschrifteinzugsverfahrens) werden
nicht erhoben.

Insbesondere sind die Versicherungsvertreter
und Versicherungsmakler nicht berechtigt,
ihrerseits von dem Versicherungsnehmer
noch irgendwelche besonderen Gebiihren
oder Kosten firr die Aufnahme des Antrages
oder aus anderen Grunden zu erheben.

6. Die selbstandige Abgabe von
Deckungszusagen ist den Vermittlern
verboten und ohne rechtliche Wirkung fir den
Versicherer. Nebenabreden sind fir den
Versicherer nur dann verbindlich, wenn sie
von ihm schriftlich genehmigt sind.

7. Beschwerdestellen
Der Vermittler und die Mitarbeiter der Basler
Securitas Versicherungs-Aktiengesellschaft
beraten umfassend und kompetent. Sofern
trotz aller Bemiihungen einmal Grund zur
Unzufriedenheit gegeben sein sollte, kann
eine Beschwerde auf3er an den vermittelnden
Agenten auch an eine der nachfolgenden
Stellen gerichtet werden:

—  Basler Securitas Versicherungs-
Aktiengesellschaft, Postfach 1145,
61281 Bad Homburg

—  Bundesanstalt fur
Finanzdienstleistungsaufsicht,
Graurheindorfer Straf3e 108, 53117
Bonn.

8. Die Folgepramie (einschlie3lich
Versicherungsteuer) ist jeweils zum 1. des
Monats im voraus fallig, in dem die
Versicherungsperiode beginnt.

Vertragsgrundlagen und
anwendbares Recht

1. Auf das Versicherungsverhaltnis findet das
Recht der Bundesrepublik Deutschland
Anwendung.

2. Betriebsunterbrechungs-Versicherungs-
Bedingungen fir freiberuflich Tatige (BUFT
2000) und die im einzelnen festgelegten
Klauseln und besonderen Bedingungen.

3. Diese Bedingungen sind mit dem Antrag fest
verbunden. Ebenfalls mit dem Antrag fest
verbunden ist das Merkblatt zur
Datenverarbeitung.

4.  Welche Klauseln fur den Vertrag gelten,
ergibt sich aus Antrag und
Versicherungsschein.
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Bedingungen fir die Betriebsunterbrechungs-Versicherung fir freiberuflich Tatige (BUFT 2000 b)

§ 1 Gegenstand der Versicherung

1. Wird der Bereich des versicherten Betriebes, den die versicherte
Person verantwortlich leitet, infolge eines Personenschadens der
versicherten Person (8§ 2.1) oder infolge einer verordneten
Quarantane (8 2.2) ganz oder teilweise unterbrochen, so ersetzt
der Versicherer nach den folgenden Bestimmungen den dadurch
entstehenden Unterbrechungsschaden (8§ 7).

2. Kosten, die im Zusammenhang mit der Schlieung der
Betriebsstétte wegen Tod oder volliger Berufsunféhigkeit der den
Betrieb verantwortlich leitenden Person entstehen, sind bis zu 10 %
der Versicherungssumme mitversichert.

8§ 2 Versicherte Schaden

1. Ein Personenschaden im Sinne von § 1.1 liegt vor, wenn die
versicherte Person infolge Krankheit oder Unfall, die facharztlich
nachzuweisen sind, zu 100 % vorubergehend arbeitsunféhig ist.
Eine teilweise Arbeitsunféahigkeit ist nicht versichert. Diese 100%ige
Arbeitsunfahigkeit beginnt, wenn nach medizinischem Befund
Behandlungsbeddrftigkeit besteht und die versicherte Person ihre
berufliche Tatigkeit aufgrund dessen in keiner Weise mehr ausiiben
kann und nicht ausiibt und auch keiner anderen auf Erwerb
ausgerichteten Tatigkeit nachgeht; sie endet, wenn aus
medizinischer Sicht die Arbeitsfahigkeit wieder soweit hergestellt
ist, dass der Betrieb auch teilweise wieder fortgefiihrt werden kann.

2. Ein Quarantaneschaden im Sinne von 8 1.1 liegt vor, wenn eine
SchlieBung der Betriebsstatte anlasslich einer Seuche oder
Epidemie, die die versicherte Person oder den Versicherungsort
betreffen, durch eine Gesundheitsbehtrde angeordnet wird.

8§ 3 Ausschliisse

1. Kein Versicherungsschutz besteht fiir Unterbrechungsschaden (8
2), soweit diese unmittelbar oder mittelbar durch Kriegs- oder
Biirgerkriegsereignisse verursacht sind.

2. Kein Versicherungsschutz besteht fiir Unterbrechungsschaden
infolge eines Personenschadens (8 2.1)

a) durch innere Unruhen, wenn der Versicherte auf seiten
der Unruhestifter teilgenommen und hierbei einen
Personenschaden erlitten hat,

b) bei Ausiibung der Tétigkeit als Luftfahrzeugfiihrer (auch
Luftsportgeratefiihrer), soweit nach deutschem Recht
dafir eine Erlaubnis bendtigt wird, sowie als sonstiges
Besatzungsmitglied eines Luftfahrzeuges,

c) bei einer mit Hilfe eines Luftfahrzeuges auszuubenden
beruflichen Tétigkeit mit Ausnahme der Tatigkeit des
Arztes,

d) bei der Benutzung von Raumfahrzeugen,

e) der unmittelbar oder mittelbar durch Kernenergie

verursacht wird; Hinweis:

Der Ersatz von Schaden durch Kernenergie richtet sich in
der Bundesrepublik Deutschland nach dem Atomgesetz.
Die Betreiber von Kernanlagen sind zur
Deckungsvorsorge verpflichtet und schliel3en hierfur
Haftpflichtversicherungen ab,

f) der auf Vorsatz der versicherten Person zuriickzufiihren
ist,
9) der Folge von Alkohol- oder Suchtmittelgenuss ist,
h) als Folge des Lenkens (Fuhrens) von Kraftfahrzeugen
ohne glltige Fahrerlaubnis.
3. Kein Versicherungsschutz besteht fur Unterbrechungsschaden

infolge eines Personenschadens (8 2.1) im Zusammenhang mit
Schwangerschaft und Entbindung einschlielich darauf
zurlickzufiihrender Beschwerden.

4. Kein Versicherungsschutz besteht fiir Unterbrechungsschaden
infolge eines Personenschadens (8 2.1), der zurtckzufihren ist

a) auf Formen der kunstlichen Befruchtung,

b) auf Untersuchungen und Behandlungen zur Beseitigung
von Unfruchtbarkeit,

c) auf kosmetische Behandlungen und Operationen,

d) auf MalRnahmen der Rehabilitation und der Geriatrie
sowie Kur- oder Erholungsaufenthalte unabhangig von
einer Genehmigung des Sozialversicherungstragers.

8 4 Nicht versicherbare Personen

1. Nicht versicherbar und trotz Pramienzahlung nicht versichert sind
Berufs- und Erwerbsunfahige, dauernd pflegebediirftige Personen
sowie Geisteskranke.

Pflegebedirftig ist, wer fir die Verrichtungen des taglichen Lebens
Uberwiegend fremder Hilfe bedarf.

2. Der Versicherungsschutz erlischt, sobald die versicherte Person im
Sinne von 1. nicht mehr versicherbar ist. Gleichzeitig endet die
Versicherung.

3. Die fur dauernd pflegebedurftige Personen sowie Geisteskranke
seit Vertragsabschlu bzw. Eintritt der Versicherungsunfahigkeit
entrichtete Pramie ist zuriickzuzahlen.

8§ 5 Vorvertragliche Anzeigepflichten des Versicherungsnehmers

Der Versicherungsnehmer und/oder die versicherte Person hat alle
Antragsfragen wahrheitsgemaf zu beantworten. Bei schuldhafter
Verletzung dieser Obliegenheit kann der Versicherer nach den
Bestimmungen der 88 16 bis 22 des Gesetzes Uber den
Versicherungsvertrag (VVG) — siehe im Anhang zu diesen
Bedingungen — vom Vertrag zuriicktreten oder diesen anfechten
und leistungsfrei sein.

§ 6 Anderung der Berufstatigkeit oder Beschéftigung

1. Wéhrend der Vertragsdauer eintretende Anderungen der
versicherten freiberuflichen Tatigkeit der versicherten Person sind
unverziglich anzuzeigen.

2. Bietet der Versicherer fiir die neue Berufstatigkeit keinen
Versicherungsschutz im Rahmen der BUFT 2000 b), so kénnen die
Vertragspartner den Vertrag kiindigen. Die Kundigung wird einen
Monat nach Zugang wirksam.

Hat der Versicherungsnehmer die Anderungsanzeige nicht
unverzuglich gemacht, ist der Versicherer von der Verpflichtung zur
Leistung frei, wenn der Unterbrechungsschaden spéter als einen
Monat nach dem Zeitpunkt eintritt, zu welchem die Anzeige dem
Versicherer hatte zugehen mussen.

§ 7 Unterbrechungsschaden, Karenztage, Haftzeit

1. Ein Unterbrechungsschaden ist der infolge eines versicherten
Schadens (8 2) entgehende Betriebsgewinn vor Steuern und der
Aufwand an weiterlaufenden Kosten in dem versicherten Betrieb.

2. Karenztage sind die vertraglich vereinbarten Tage, fir die der
Versicherer keinen Ersatz leistet. Sie gelten grundséatzlich als
Selbstbeteiligung des Versicherungsnehmers und zwar unabhéngig
von der Dauer der Betriebsunterbrechung. Als Karenztage gelten
lediglich gesetzliche Arbeitstage (Samstage gelten nicht als
gesetzliche Arbeitstage).

Fihrt ein Schadenereignis zu mehreren Unterbrechungen
innerhalb der Haftzeit, so werden die Karenztage insgesamt nur
einmal angerechnet.

3. Der Versicherer haftet fir den Unterbrechungsschaden unter
Abzug der vereinbarten Karenzzeit, langstens fir 12 aufeinander
folgende Monate seit Eintritt der Leistungsvoraussetzungen
(Haftzeit). Mehrere Unterbrechungen, die auf denselben Schaden
(8 2) zuruickzufuhren sind, gelten als eine Unterbrechung.

Fir nicht erhebliche Unterbrechungen, deren Folgen sich im
Betrieb ohne wesentliche Aufwendungen wieder einholen lassen,
haftet der Versicherer nicht.

4. Der Eintritt der dauernden Berufs- oder Erwerbsunfahigkeit oder

des Todes beendet die Entschadigungsverpflichtung des
Versicherers.

Vollstandige Berufsunfahigkeit liegt vor, wenn die versicherte
Person infolge Krankheit, Kdrperverletzung oder Kréafteverfalls, die
facharztlich nachzuweisen sind, voraussichtlich dauernd
aulerstande ist, ihren Beruf oder eine andere Tatigkeit auszutiben,
die aufgrund ihrer Kenntnisse und Féhigkeiten ausgeubt werden
kann und ihrer bisherigen Lebensstellung entspricht.



Vollstandige Erwerbsunfahigkeit liegt vor, wenn die versicherte
Person infolge Krankheit, Korperverletzung oder Krafteverfalls, die
fachérztlich nachzuweisen sind, voraussichtlich dauernd
aullerstande ist, eine Erwerbstatigkeit in gewisser RegelmaRigkeit
auszuliben oder mehr als nur geringfiigige Einkunfte durch
Erwerbstétigkeit zu erzielen.

§ 8 Betriebsgewinn und Kosten

1.

Versichert sind der Betriebsgewinn vor Steuern und die
weiterlaufenden Kosten des versicherten Betriebes, soweit sie im
Unterbrechungsfall anfallen.

Nicht als Betriebsgewinn und weiterlaufende Kosten gelten

a) Aufwendungen fir Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe sowie
fur bezogene Waren, soweit es sich nicht um
Aufwendungen zur Betriebserhaltung oder um Mindest-
und Vorhaltegebuhren fur Energiefremdbezug handelt,

b) Umsatzsteuer, Verbrauchssteuern und Ausfuhrzélle,

c) Gewinne und Kosten, die mit dem versicherten Betrieb
nicht unmittelbar zusammenhangen,

e) Vertragsstrafen oder Entschadigungen wegen

Nichteinhaltens von Lieferungs- und Fertigstellungsfristen
oder sonstiger Ubernommener Verpflichtungen.

§ 9 Versicherungssumme, Erst-Risiko-Versicherung, Anderung der
Versicherungssumme

1.

5.

Der Betriebsgewinn vor Steuern und die weiterlaufenden Kosten
sind in einer Position (Versicherungssumme) versichert.

Die Versicherung gilt als Erst-Risiko-Versicherung, das heif3t, der
Versicherer verzichtet im Schadenfall auf die Anrechnung einer
eventuell vorhandenen Unterversicherung und ersetzt den
entstandenen Schaden bis maximal zur vereinbarten
Versicherungssumme.

Andert sich die Versicherungssumme wéhrend des laufenden
Versicherungsjahres, so gilt im Versicherungsfall als Grundlage zur
Ermittlung der Entschadigung die
Durchschnittsversicherungssumme, die sich aus dem gewogenen
arithmetischen Mittel der alten und neuen Versicherungssumme
ergibt.

Ubersteigt die Versicherungssumme den unter 1. genannten
Betriebsgewinn vor Steuern und die weiterlaufenden Kosten
erheblich, so kann sowohl der Versicherungsnehmer als auch der
Versicherer nach MaRRgabe des § 51 VVG die Herabsetzung der
Versicherungssumme und der Prémie verlangen.

Im Falle einer Doppelversicherung gelten 88 59 und 60 VVG.
Das Versicherungsjahr hat dem Geschaftsjahr zu entsprechen.

§ 10 Entschadigungsberechnung

1.

Die Hochstentschadigung betragt pauschal 1/250 der vereinbarten
Versicherungssumme pro Tag der Unterbrechung (ohne
Karenztage). Entschadigungspflichtig sind ausschlie3lich
gesetzliche Arbeitstage (Samstage gelten nicht als gesetzliche
Arbeitstage).

Die Bestimmung des 8§ 55 VVG, wonach der Versicherer nicht
verpflichtet ist, dem Versicherungsnehmer mehr als den Betrag
des Schadens zu ersetzen, bleibt unberihrt.

§ 11 Nachweispflicht

1.

Der Versicherungsnehmer ist verpflichtet, Unterlagen tber den
Geschéftsverlauf (z.B. Einnahme-, Ausgaberechnung) zu fihren
und diese fur die drei Vorjahre (Kalenderjahre) sicher
aufzubewahren. Auf Verlangen des Versicherers sind auch die
steuerlich relevanten Unterlagen vorzulegen. Fir die Berufsgruppe
Arzte ist die BWA des Vorjahres als Nachweis tiber den
Geschéftsverlauf ausreichend.

Bei Verletzung dieser Obliegenheit ist der Versicherer nach
Maf3gabe des § 6 VVG von der Entschadigungspflicht frei, wenn
der Versicherungsnehmer nicht nachweist, dass die Verletzung
weder auf Vorsatz noch auf grober Fahrlassigkeit beruht.

§ 12 Beginn und Ende des Versicherungsschutzes

1.

Der Versicherungsschutz beginnt, sobald die erste Pramie gezahlt
ist, jedoch frihestens zu dem im Versicherungsschein
angegebenen Zeitpunkt. Wird die erste Pramie erst danach
angefordert, dann aber innerhalb von 14 Tagen gezabhlt, so beginnt
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der Versicherungsschutz zu dem im Versicherungsschein
angegebenen Zeitpunkt (erweiterte Einlésungsklausel).

Der Vertrag kann beendet werden durch schriftliche Kiindigung
eines der Vertragspartner zum Ablauf der vereinbarten Dauer.

Die Kiindigung muss spétestens drei Monate vor dem Ablauf
zugegangen sein; anderenfalls verlangert sich der Vertrag jeweils
um ein Jahr. Der Vertrag endet ohne Kindigung, wenn die
vereinbarte Dauer weniger als ein Jahr betragt, zu dem im
Versicherungsschein angegebenen Zeitpunkt.

Der Vertrag endet ohne Kiindigung zum Ablauf des
Versicherungsjahres, in dem die versicherte Person das 65.
Lebensjahr vollendet. Darauf wird der Versicherer den
Versicherungsnehmer noch einmal ausdriicklich vor Vertragsende
schriftlich hinweisen.

Nach dem Eintritt eines Unterbrechungsschadens kénnen
Versicherer und Versicherungsnehmer den Vertrag kiindigen.

Die Kuindigung ist schriftlich zu erklaren. Sie muss spatestens
einen Monat nach dem Abschluss der Verhandlungen Uber die
Entschadigung zugehen.

Die Kiindigung wird — sofern diese vom Versicherer
ausgesprochen wird — einen Monat nach ihrem Zugang wirksam.
Der Versicherungsnehmer kann bestimmen, dass seine Kiindigung
sofort oder zu einem spéteren Zeitpunkt wirksam wird, jedoch
spatestens zum Schluss des laufenden Versicherungsjahres.

Der Versicherer verzichtet auf die Ausiibung des
Kundigungsrechtes im Schadenfall, sofern der Vertrag bereits drei
oder mehr Jahre besteht und zusétzlich bis zu diesem Zeitpunkt
nicht mehr als 50 % der Versicherungssumme an Leistungen fir
den Versicherungsnehmer erbracht wurden.

Der Versicherungsschutz tritt au3er Kraft, sobald die versicherte
Person im Krieg oder kriegsméafigen Einsatz Dienst in einer
militarischen oder &hnlichen Formation leistet. Der
Versicherungsschutz lebt wieder auf, sobald dem Versicherer die
Anzeige des Versicherungsnehmers Uber die Beendigung des
Dienstes zugegangen ist.

§ 13 Pramienzahlung
Soweit nicht etwas anderes vereinbart wurde gilt:

1.

Die Pramien enthalten die jeweilige Versicherungsteuer und die
vereinbarten Nebenkosten. Die erste oder einmalige Pramie ist
sofort nach Abschluss des Versicherungsvertrages fallig.

Folgepramien sind am 1. des Falligkeitsmonats zu zahlen.

Bei nicht rechtzeitiger Zahlung der Pramie gelten die
Bestimmungen der 88 38 und 39 des VVG.

Bei Teilzahlung der Jahrespramie werden die noch ausstehenden
Raten der Jahrespramie sofort fallig, wenn der
Versicherungsnehmer mit der Zahlung einer Rate in Verzug gerat.
Ruckstandige Folgepramien konnen nur innerhalb eines Jahres seit
Ablauf der nach § 39 Abs. 1 VVG gesetzten Zahlungsfristen
gerichtlich geltend gemacht werden.

Bei vorzeitiger Beendigung des Vertrages hat der Versicherer nur
Anspruch auf den Teil der Pramie, die der abgelaufenen
Versicherungszeit entspricht.

Im Fall des § 12 Abs. 6. wird die Pflicht zur Pramienzahlung
unterbrochen.

§ 14 Pflichten des Versicherungsnehmers im Schadenfall

1.

Der Versicherungsnehmer hat im Falle eines Schadens (§ 2), der
eine Betriebsunterbrechung zur Folge haben koénnte, dem
Versicherer unverziglich Anzeige zu erstatten und folgende
Obliegenheiten zu erfillen:

a) Nach Krankheit oder Unfall, die voraussichtlich eine
Leistungspflicht herbeifiihren, ist unverziglich ein Arzt
hinzuzuziehen und der Versicherer ist zu unterrichten.

b) Die versicherte Person hat den &rztlichen Anordnungen
nachzukommen.
c) Die vom Versicherer ubersandte Schadenanzeige ist

wahrheitsgemaR auszufiillen und umgehend an den
Versicherer zuriickzusenden. Dariiber hinaus geforderte
sachdienliche Auskiinfte sind unverzuglich zu erteilen.

d) Der Versicherungsnehmer hat darauf hinzuwirken, dass
die vom Versicherer angeforderten Berichte und
Gutachten alsbald erstattet werden.



2. Bei Eintritt eines Unterbrechungsschadens hat die versicherte
Person bzw. der Versicherungsnehmer, soweit es ihr/ihm
billigerweise zugemutet werden kann,

a) fur die Abwendung oder Minderung des
Unterbrechungsschadens zu sorgen,
b) dem Versicherer, dessen Beauftragten und

Sachversténdigen jede Untersuchung tber Héhe des
Schadens und Uber den Umfang der
Entschadigungspflicht zu gestatten und jede hierzu
dienliche Auskunft, auf Verlangen schriftlich, zu erteilen.
Er hat zu diesem Zweck insbesondere die Unterlagen
Uber den Geschaftsverlauf sowie Hilfsbucher,
Rechnungen und Belege uber den Geschéftsgang des
laufenden Geschéftsjahres und der drei Vorjahre zur
Verfiigung zu halten. Fir die Berufsgruppe der Arzte ist
die BWA des Vorjahres als Nachweis tUber den
Geschaftsverlauf ausreichend.

c) dem Versicherer das Recht einer medizinischen
Untersuchung durch einen vom Versicherer zu
benennenden Arzt einzurdumen.

3. Verletzt der Versicherungsnehmer oder die versicherte Person eine
der vorstehenden Obliegenheiten, so ist der Versicherer von der
Verpflichtung zur Leistung frei, es sei denn, dass die Verletzung
weder auf Vorsatz noch auf grober Fahrlassigkeit beruht. Bei
grobfahrlassiger Verletzung der unter Nummern 1. und 2.
bestimmten Obliegenheiten bleibt der Versicherer zur Leistung
insoweit verpflichtet, als die Verletzung keinen Einfluss auf die
Feststellung oder den Umfang der Entschadigungsleistung gehabt
hat. Bei grobfahrlassiger Verletzung einer unter der Nr. 2 a)
bestimmten Obliegenheiten bleibt der Versicherer insoweit
verpflichtet, als der Umfang des Schadens auch bei gehdriger
Erfillung der Obliegenheiten nicht geringer gewesen ware.

4. Hatte eine vorsatzliche Obliegenheitsverletzung Einfluss weder auf
die Feststellung des Versicherungsfalles noch auf die Feststellung
oder den Umfang der Entschadigung, so entféllt die
Leistungsfreiheit gemal Nummer 3., wenn die Verletzung nicht
geeignet war, die Interessen des Versicherers ernsthaft zu
beeintrachtigen und wenn auf3erdem den Versicherungsnehmer
kein erhebliches Verschulden trifft.

§ 15 Zahlung der Entschéadigung, Klage

1. Ist die Leistungspflicht des Versicherers dem Grunde und der Hohe
nach festgestellt, so hat die Auszahlung der Entschadigung binnen
zwei Wochen zu erfolgen.

2. Wenn es nach Ablauf eines Monats seit Beginn der Unterbrechung
und nach Ablauf jedes weiteren Monats mdglich ist, den Betrag
festzustellen, den der Versicherer fiir die verflossene Zeit der
Unterbrechung mindestens zu verguten hat, kann der
Versicherungsnehmer verlangen, dass ihm jeweils dieser Betrag in
Anrechnung auf die Gesamtleistung gezahlt wird.

3. Der Versicherer ist berechtigt, die Zahlung aufzuschieben:

a) wenn Zweifel Uber die Berechtigung des
Versicherungsnehmers zum Zahlungsempfang bestehen,
bis zur Vorlage der erforderlichen Nachweise,

b) wenn eine polizeiliche oder strafgerichtliche
Untersuchung aus Anlass des Personenschadens oder
des Unterbrechungsschadens gegen den
Versicherungsnehmer eingeleitet ist, bis zum Abschluss
dieser Untersuchung.

4. Die Entschédigung ist nach dem Ablauf eines Monats seit Anzeige
des Schadens im Anschluss an die Karenzzeit mit 1 Prozent
unter dem Diskontsatz der Deutschen Bundesbank zu verzinsen,
mindestens jedoch mit 4 Prozent und hdchstens mit 6 Prozent pro
Jahr. Die Verzinsung entféllt, soweit die Entschadigung innerhalb
eines Monats seit Anzeige des Schadens gezahlt wird. Zinsen
werden erst fallig, wenn die Entschadigung fallig ist.

5. Lehnt der Versicherer den Entschadigungsanspruch ab, so ist er
von der Entschadigungspflicht frei, wenn der
Entschédigungsanspruch nicht innerhalb von sechs Monaten
gerichtlich geltend gemacht wird. Die Frist beginnt erst, nachdem
der Versicherer dem Versicherungsnehmer gegeniber den
erhobenen Anspruch unter Angabe der mit dem Ablauf der Frist
verbundenen Rechtsfolgen schriftlich abgelehnt hat.
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§ 16 Anzeigen und Willenserklarungen

Mitteilungen, die das Versicherungsverhaltnis betreffen, missen stets
schriftlich erfolgen. Fur den Versicherer bestimmte Mitteilungen werden
wirksam, sobald sie diesem zugegangen sind.

§ 17 Gerichtsstand

Fur Klagen aus dem Versicherungsverhaltnis gelten die inlandischen
Gerichtsstande gemaf 88 17, 21, 29 ZPO und § 48 VVG.

Besondere Bedingungen

BB 004 — Ausschlussklausel psychischer Erkrankungen
(gilt generell als vereinbart)

In Erganzung des § 3 der Bedingungen fir die Betriebsunterbrechungs-
Versicherung fur freiberuflich Tatige (BUFT 2000 b) besteht ab
Versicherungsbeginn kein Versicherungsschutz fur Unterbrechungsschéaden
durch psychische Erkrankungen der versicherten Person.

Fir psychische Erkrankungen aufgrund einer unfallbedingten

hirnorganischen Verletzung, die wéahrend der Vertragslaufzeit eingetreten ist,
besteht gleichwohl Versicherungsschutz.



Merkblatt zur Datenverarbeitung

Vorbemerkung

Versicherungen kénnen heute ihre Aufgaben nur noch mit Hilfe der
elektronischen Datenverarbeitung (EDV) erfillen. Nur so lassen
sich Vertragsverhaltnisse korrekt, schnell und wirtschaftlich
abwickeln; auch bietet die EDV einen besseren Schutz der
Versichertengemeinschaft vor missbrauchlichen Handlungen als
die bisherigen manuellen Verfahren. Die Verarbeitung der uns
bekanntgegebenen Daten zu lhrer Person wird durch das
Bundesdatenschutzgesetz (BDSG) geregelt. Danach ist die
Datenverarbeitung und -nutzung zuléssig, wenn das BDSG oder
eine andere Rechtsvorschrift sie erlaubt oder wenn der Betroffene
eingewilligt hat. Das BDSG erlaubt die Datenverarbeitung und -
nutzung stets, wenn dies im Rahmen der Zweckbestimmung eines
Vertragsverhaltnisses oder vertragséhnlichen
Vertrauensverhaltnisses geschieht oder soweit es zur Wahrung
berechtigter Interessen der speichernden Stelle erforderlich ist und
kein Grund zu der Annahme besteht, dass das schutzwirdige
Interesse des Betroffenen an dem Ausschluss der Verarbeitung
oder Nutzung uberwiegt.

Einwilligungserklarung

Unabhéngig von dieser im Einzelfall vorzunehmenden
Interessenabwéagung und im Hinblick auf eine sichere
Rechtsgrundlage fiir die Datenverarbeitung ist in Ihren
Versicherungsantrag eine Einwilligungserklarung nach dem BDSG
aufgenommen worden. Diese gilt Uber die Beendigung des
Versicherungsvertrages hinaus, endet jedoch - auRer in der
Lebens- und Unfallversicherung - schon mit Ablehnung des
Antrages oder durch Ihren jederzeit moglichen Widerruf. Wird die
Einwilligungserklarung bei Antragstellung ganz oder teilweise
gestrichen, kommt es u.U. nicht zu einem VertragsabschluR3. Trotz
Widerruf oder ganz bzw. teilweise gestrichener
Einwilligungserklarung kann eine Datenverarbeitung und -nutzung
in dem begrenzten gesetzlich zulassigen Rahmen, wie in der
Vorbemerkung beschrieben, erfolgen.

Schweigepflichtentbindungserklarung

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

Im folgenden wollen wir Ihnen einige wesentliche Beispiele fur die
Datenverarbeitung und -nutzung nennen.

1. Datenspeicherung bei Ihrem Versicherer
Wir speichern Daten, die fir den Versicherungsvertrag
notwendig sind. Das sind zunachst lhre Angaben im Antrag
(Antragsdaten). Weiter werden zum Vertrag
versicherungstechnische Daten wie Kundennummer
(Partnernummer), Versicherungssumme, Versicherungsdauer,
Beitrag, Bankverbindung sowie erforderlichenfalls die Angaben
eines Dritten, z.B. eines Vermittlers, eines Sachverstéandigen
oder eines Arztes gefiihrt (Vertragsdaten). Bei einem
Versicherungsfall speichern wir lhre Angaben zum Schaden und
ggf. auch Angaben von Dritten, wie z.B. den vom Arzt
ermittelten Grad der Berufsunfahigkeit, die Feststellung lhrer
Reparaturwerkstatt Giber einen Kfz-Totalschaden oder bei
Ablauf einer Lebensversicherung den Auszahlungsbetrag
(Leistungsdaten).

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

In einigen Féllen bedienen sich die Ruickversicherer weiterer
Rickversicherer, denen sie ebenfalls entsprechende Daten
ubergeben.

3. Datenubermittlung an andere Versicherer
Nach dem Versicherungsvertragsgesetz hat der Versicherte bei
Antragstellung, jeder Vertragsanderung und im Schadenfall dem
Versicherer alle fiir die Einschatzung des Wagnisses und die
Schadenabwicklung wichtigen Umsténde anzugeben. Hierzu
gehdren z.B. frilhere Krankheiten und Versicherungsfalle oder
Mitteilungen Gber gleichartige andere Versicherungen
(beantragte, bestehende, abgelehnte oder gekiindigte). Um
Versicherungsmissbrauch zu verhindern, eventuelle
Widerspriche in den Angaben des Versicherten aufzuklaren
oder um Lucken bei den Feststellungen zum entstandenen
Schaden zu schlieen, kann es erforderlich sein, andere
Versicherer um Auskunft zu bitten oder entsprechende
Auskunfte auf Anfragen zu erteilen.

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

O

4. Zentrale Hinweissysteme
Bei Prufung eines Antrags oder eines Schadens kann es
notwendig sein, zur Risikobeurteilung, zur weiteren Aufklarung
des Sachverhalts oder zur Verhinderung von
Versicherungsmissbrauch Anfragen an den zustéandigen
Fachverband bzw. an andere Versicherer zu richten oder auch
entsprechende Anfragen anderer Versicherer zu beantworten.
Dazu bestehen bei den Fachverbanden zentrale
Hinweissysteme.

Solche Hinweissysteme gibt es beim Gesamtverband der
Deutschen Versicherungswirtschaft e.V. (GDV) und beim
Verband der privaten Krankenversicherung. Die Aufnahme in
diese Hinweissysteme und deren Nutzung erfolgt lediglich zu
Zwecken, die mit dem jeweiligen System verfolgt werden
durfen, also nur soweit bestimmte Voraussetzungen erfllt sind.

Beispiele:
Lebensversicherer

- Aufnahme von Sonderrisiken, z.B. Ablehnung
des Risikos bzw. Annahme mit Beitragszuschlag

- aus versicherungsmedizinischen Griinden,

- aufgrund der Auskiinfte anderer Versicherer,

- wegen verweigerter Nachuntersuchung;

- Aufhebung des Vertrages durch Rcktritt oder
Anfechtung seitens des Versicherers; Ablehnung
des Vertrages seitens des
Versicherungsnehmers wegen geforderter
Beitragszuschlage.

Zweck: Risikopriifung.

Unfallversicherer
Meldung bei

- erheblicher Verletzung der vorvertraglichen
Anzeigepflicht, Leistungsablehnung wegen
vorsatzlicher Obliegenheitsverletzung im
Schadenfall, wegen Vortauschung eines Unfalls
oder von Unfallfolgen,

- auferordentlicher Kiindigung durch den
Versicherer nach Leistungserbringung oder
Klageerhebung auf Leistung.

Zweck: Risikoprifung und Aufdeckung von

Versicherungsmissbrauch.

Kfz-Versicherer
- Registrierung von auffélligen Schadenfallen, Kfz-
Diebstéhlen sowie von Personen, bei denen der
Verdacht des Versicherungsmissbrauchs
besteht.
Zweck: Risikoprifung, Schadenaufklarung und -
verhuitung.

Sachversicherer

- Aufnahme von Schéden und Personen, wenn
Brandstiftung vorliegt oder wenn aufgrund des
Verdachts des Versicherungsmissbrauchs der
Vertrag gekiindigt wird und bestimmte
Schadenssummen erreicht sind.

Zweck: Risikoprufung, Schadenaufklarung,

Verhinderung weiteren Missbrauchs.

Transportversicherer
- Aufnahme von auffalligen (Verdacht des
Versicherungsmissbrauchs) Schadenfallen,
insbesondere in der Reisegepéackversicherung.
Zweck: Schadenaufklarung und Verhinderung von
Versicherungsmissbrauch.

Rechtsschutzversicherer

- Vorzeitige Kiindigungen und Kindigungen zum
normalen Vertragsablauf durch den Versicherer
nach mindestens zwei Versicherungsféllen
innerhalb von 12 Monaten.

- Kundigungen zum normalen Vertragsablauf
durch den Versicherer nach mindestens 3
Versicherungsféllen innerhalb von 36 Monaten.

- Vorzeitige Kiindigungen und Kiindigungen zum
normalen Vertragsablauf bei konkret
begriindetem Verdacht einer betriigerischen
Inanspruchnahme der Versicherung.

Zweck: Uberpriifung der Angaben zu

Vorversicherungen bei der Antragstellung.

5. Datenverarbeitung in und auBerhalb der
Unternehmensgruppe
Einzelne Versicherungsbranchen (z.B. Lebens-, Kranken-,
Sachversicherung) und andere Finanzdienstleistungen (z.B.
Bausparen, Kapitalanlagen) werden durch rechtlich
selbstandige Unternehmen betrieben. Um den Kunden einen
umfassenden Versicherungsschutz anbieten zu kénnen,
arbeiten die Unternehmen haufig in Unternehmensgruppen
zusammen. Zur Kostenersparnis werden dabei einzelne
Bereiche zentralisiert, wie das Inkasso oder die
Datenverarbeitung. So wird z.B. lhre Adresse nur einmal
gespeichert, auch wenn Sie Vertrage mit verschiedenen
Unternehmen der Gruppe abschlieen; und auch lhre
Versicherungsnummer, die Art der Vertrage, ggf. thr
Geburtsdatum, Kontonummer und Bankleitzahl, d.h. lhre
allgemeinen Antrags-, Vertrags- und Leistungsdaten werden in
einer zentralen Datensammlung gefiihrt. Dabei sind die sog.
Partnerdaten (z.B. Name, Adresse, Kundennummer,

Basler Securitas

Versicherungen

Kontonummer, Bankleitzahl, bestehende Vertrage) von allen
Unternehmen der Gruppe abfragbar. Auf diese Weise kann
eingehende Post immer richtig zugeordnet und bei
telefonischen Anfragen sofort der zustéandige Partner genannt
werden. Auch Geldeingange kdnnen so in Zweifelsfallen ohne
Ruckfragen korrekt verbucht werden.

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

Obwohl alle diese Daten nur zur Beratung und Betreuung des
jeweiligen Kunden durch die einzelnen Unternehmen verwendet
werden, spricht das Gesetz auch hier von ,Datentibermittiung”,
bei der die Vorschriften des Bundesdatenschutzgesetzes zu
beachten sind. Branchenspezifische Daten - wie z.B.
Gesundheits- oder Bonitatsdaten - bleiben dagegen unter
ausschlieBlicher Verfiigung der jeweiligen Unternehmen.

Unserer Unternehmensgruppe gehoren zur Zeit folgende
Unternehmen an:

Basler Securitas Versicherungs-Aktiengesellschaft, Bad
Homburg

Basler Lebens-Versicherungs-Gesellschaft, Direktion fiir
Deutschland

Basler Versicherungs-Gesellschaft, Direktion fur
Deutschland

Securitas Gilde Lebensversicherung AG, Bremen
Deutscher Ring-Versicherungsgruppe, Hamburg.

Daneben arbeiten unsere Versicherungsunternehmen und
Vermittler zur umfassenden Beratung und Betreuung ihrer
Kunden in weiteren Finanzdienstleistungen (z.B.
Bausparvertrage, Kapitalanlagen) auch mit Kreditinstituten,
Bausparkassen, Kapitalanlage- und Immobiliengesellschaften
aufBerhalb der Gruppe zusammen. Z.Z. kooperieren wir mit:

Roland Rechtsschutz-Versicherungs AG, Kéln.

Die Zusammenarbeit besteht dabei in der gegenseitigen
Vermittlung der jeweiligen Produkte und der weiteren Betreuung
der so gewonnenen Kunden. So vermitteln z.B. die genannten
Kreditinstitute im Rahmen einer Kundenberatung/-betreuung
Versicherungen als Erganzung zu den eigenen
Finanzdienstleistungsprodukten. Fir die Datenverarbeitung der
vermittelnden Stelle gelten die folgenden Ausfiihrungen unter
Punkt 6.

. Betreuung durch Versicherungsvermittler

In Ihren Versicherungsangelegenheiten sowie im Rahmen des
sonstigen Dienstleistungsangebots unserer
Unternehmensgruppe bzw. unseres Kooperationspartners
werden Sie durch einen unserer Vermittler betreut, der Sie mit
Ihrer Einwilligung auch in sonstigen Finanzdienstleistungen
berét. Vermittler in diesem Sinn sind neben Einzelpersonen
auch Vermittlungsgesellschaften sowie im Rahmen der
Zusammenarbeit bei Finanzdienstleistungen auch
Bausparkassen, Kapitalanlagegesellschaften u.a..

Um seine Aufgaben ordnungsgeman erfiillen zu konnen, erhalt
der Vermittler zu diesen Zwecken von uns die fir die Betreuung
und Beratung notwendigen Angaben aus lhren Antrags-,
Vertrags- und Leistungsdaten, z.B. Versicherungsnummer,
Beitrage, Art des Versicherungsschutzes und des Risikos, Zahl
der Versicherungsfélle und Hohe von Versicherungsleistungen
sowie von unseren Partnerunternehmen Angaben lber andere
finanzielle Dienstleistungen, z.B. Abschluss und Stand lhres
Bausparvertrages. Ausschlie3lich zum Zweck von
Vertragsanpassungen in der Personenversicherung kénnen an
den zustandigen Vermittler auch Gesundheitsdaten tbermittelt
werden.

Unsere Vermittler verarbeiten und nutzen selbst diese
personenbezogenen Daten im Rahmen der genannten
Beratung und Betreuung des Kunden. Auch werden Sie von uns
iber Anderungen der kundenrelevanten Daten informiert. Jeder
Vermittler ist gesetzlich und vertraglich verpflichtet, die
Bestimmungen des BDSG und seine besonderen
Verschwiegenheitspflichten (z.B. Berufsgeheimnis und
Datengeheimnis) zu beachten.

Der fur Ihre Betreuung zustandige Vermittler wird lhnen
mitgeteilt. Endet seine Tétigkeit fur unser Unternehmen (z.B.
durch Kiindigung des Vermittlervertrages oder bei
Pensionierung), regelt das Unternehmen lhre Betreuung neu;
Sie werden hiertiber informiert.

. Weitere Auskunfte und Erlauterungen tber Ihre Rechte

Sie haben als Betroffener nach dem Bundesdatenschutzgesetz
neben dem eingangs erwahnten Widerrufsrecht ein Recht auf
Auskunft sowie unter bestimmten Voraussetzungen ein Recht
auf Berichtigung, Sperrung oder Léschung lhrer in einer Datei
gespeicherten Daten.

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



