ERGO

Bedingungen fiir die Zahnersatz-Versicherung
Vertragsgrundlage Tarif ZEF

Versicherungs-Fall und Leistungen

7

Wann kann der Vertrag gekindigt werden bzw. warteeder
Vertrag?

1  Welche Leistungen erbringen wir und was ist niagsichert?
2 Was ist bei und nach Eintritt des Versicherungsésial beachten ~ Weitere Regelungen
und welche Folgen hat die Verletzung dieser Obliagéen? 8  Was gilt fir Mitteilungen, die sich auf den Vertiagziehen?
3 Anwen und wann erbringen wir die Leistung? 9  Welches Recht findet auf lhren Vertrag Anwendund wo
4 Wann koénnen Sie einen Tarifwechsel verlangen? kénnen Anspriiche gerichtlich geltend gemacht wetden
Versicherungs-Schutz und Versicherungs-Beitrag 10 Konnen sich lhre Vertrags-Bedingungen zukunftiggin@
. e
5  Wann beginnt der Versicherungs-Schutz? 11 Wann verjahren die Anspriches
i ?
6  Was haben Sie bei der Beitragszahlung zu beachten? 12 Werist Ihr Ansprechpartner?
Versicherungs-Fall und Leistungen 1.2 Kein Versicherungs-Schutz besteht fir:
: : : P : « die Teile einer Liquidation, die den Vorschrifteer geweils gul-
? A "
Wfalche .Le|stung.en erbringen WII’-Uﬂd was |.st nicht er.5|ch.ert. tigen Gebiihrenordnung fiir Zahnérzte (GOZ) bzw. &(@OA)
1.1 Wir erbringen Leistungen nach diesem Tarif, wemeeversicher- nicht entsprechen oder die dort festgesetzten Hsitze tiber-
ten Person bei bestehendem Versicherungs-Schutizzimech schreiten,
;gmzr;g;gte f..fiznngtté'\fg:ﬁhSmsenorﬁngdeég‘gggg?;"ﬁ_ » zahnarztliche bzw. arztliche MalRnahmen oder zahntsche
ersatz erstzm:Is a:1 erateg und duurcr:/ efiihrt wuilies. ailt. So- Laborarbeiten und Materialien, fir die Leistungeneinbart
fern fur diese MaBr?ahmen ein von degr esetzlicheaml;agn\;ersi— sind, die das medizinisch notwendige Mafs ibersteigedie-
; 9 sen Fallen kénnen wir unsere Leistungen auf eingermesse-
cherung anerkannter Leistungs-Anspruch bestehts{sfegrungs- nen Betrag herabsetzen
Fall). Fur bei Vertrags-Schluss fehlende und noiditnersetzte R o
Zahne besteht damit kein Versicherungs-Schutz. * Aufwendungen fiir die Heilbehandlung oder sonstigeistun-
gen, die in einem auffalligen Missverhaltnis zu éeorachten
Versicherungsfihig und versicherbar sind nur Persodie bei ei- Leistungen stehen,
ner gesetzlichen Krankenversicherung (Vorleistuagseherung) « Uber die Gebiihrenordnung fiir Zahnarzte (GOZ) bzatel
versichert sind. (GOA) hinausgehende vereinbarte Abrechnungen,
Zusammen mit der Vorleistung der gesetzlichen Kranknver- « funktionsanalytische und funktionstherapeutischistuagen,
sicherung sowie den Erstattungen Dritter erhalten B maximal « Behandlungen durch Ehepartner oder LebenspartitemnBder
die erstattungsfahigen Aufwendungen ersetzt. Kinder. Nachgewiesene Sachkosten werden tarifgersittet,
Bei Eintritt des Versicherungs-Falls erhalten Sieed eistung in = auf Vorsatz beruhende Versicherungsfélle und Unfih-
gleicher Héhe wie den von der Gesetzlichen Krankesigherung schlieBlich deren Folgen.
erstatteten Betrag fir Zahnersatz-MalRnahmen bzplaintatge- 13 per Versicherungs-Schutz gilt weltweit.
tragenen Zahnersatz. Als Zahnersatz gelten KroBeicken und In Rechnung gestellte Leistungen fiir Heilbehandiumgn Aus-
P'rothesen sowue'deren Reparatur. Wir zahlen Jedmxth__m_ehr als land sind nur insoweit erstattungsfahige Aufwendamgls die in
die noch verbleibende Differenz zum erstattunggfii Rech- Rechnung gestellten Betrage entsprechend der fewgiltigen
nungsbetrag. Gebiihrenordnung fir Zahnarzte (GOZ) bzw. der Gedito-
Die Wahl unter den niedergelassenen approbiertanataten und nung fir Arzte (GOA) berechnet werden kdnnen undRiahmen
Arzten steht frei. Die Aufwendungen fir erbrachesstungen sind der dort festgesetzten RegelhGchstsétze bzw. desedesetzten
erstattungsfahig, soweit die Gebiihren im Rahmerjetesils gil- Gebihrenrahmens liegen. Die in ausléndischer Waghtatsach-
tigen Gebiihrenordnung fiir Zahnarzte (GOZ) bzw. drBOA) lich entstandenen erstattungsfahigen Aufwendungeren zum
bis zu den dort festgesetzten Hochstsatzen liegen. Kurs des Tages, an dem die Belege bei uns einggh&uro um-
gerechnet.
Fir die Leistungen bestehen innerhalb der ersten Wersiche- Als Kurs des Tages gilt der offizielle Euro-Wechkses der Euro-
rungs-Jahre Leistungs-Begrenzungen. So betragGdsamtleis- paischen Zentralbank. Fur nicht gehandelte Wahmnge die
tung je versicherter Person: keine Referenzkurse festgelegt werden, gilt derskgemalf ,De-
. ) R ) visenkursstatistik®, Veroffentlichungen der DeutsshBundes-
* im ersten Versicherungs-Jahr hochstens 250,00 Euro; bank, Frankfurt/Main, nach jeweils neuestem Stasdsei denn es
« in den ersten beiden Versicherungs-Jahren zusarhigstens wird durch Bankbeleg nachgewiesen, dass die zuatBeag der
500,00 Euro; Rechnung notwendigen Devisen zu einem ungunstigéves er-
 in den ersten drei Versicherungs-Jahren zusammersteins worben wurden.
750,00 Euro;
* in den ersten vier Versicherungs-Jahren zusammehmstens 2 Was ist bei und nach Eintritt des Versicherungs-Fas zu
1.000,00 Euro. beachten und welche Folgen hat die Verletzung diese
Obliegenheiten?
Mit Ablauf “de‘s vierten Versicherungs-Jahres bestedumit diese Ohne die Mitwirkung des Anspruchstellers kénnendeis Vorlie-
summenmafigen Begrenzungen nicht mehr. gen der Leistungs-Voraussetzungen nicht feststelamit wir
Tritt der Versicherungs-Fall als Folge eines Usfalin, so entfal- den Leistungs-Fall priifen kdnnen, bestehen folgédioleegenhei-
len hierfiir die summenmaRigen Begrenzungen desrexser Ver- ten:
sicherungs-Jahre. Werden in einem solchen Falltweign er-
! ung n e 2.1 Werden Leistungen aus dem Tarif geltend gemaaid, simtliche

bracht, werden diese nicht auf die summenmaRigemeBeungen
angerechnet.

Das Versicherungs-Jahr beginnt mit dem im Versichgs-Schein
genannten Beginn des Tarifs ZEF. Die Leistungendererdabei
dem Versicherungs-Jahr zugerechnet, in dem die rigiimag
durchgefuhrt wurde.

Belege (z. B. Zahnarztrechnung, Material- und Lkbstenrech-
nung etc.) im Original mit Erstattungsvermerk desefzlichen
Krankenversicherung einzureichen. Diese mussen\d®@n und
Zunamen der behandelten Person tragen. Die Behwystiaten
und vorgenommenen Leistungen missen spezifiziant Sich-
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2.2

2.3

2.4

25

2.6

2.7

3.2

weise von Kosten flir zahntechnische Leistungen sinehfalls
einzureichen. Die vorgelegten Nachweise werdenrUugigentum.

Sie und die versicherte Person haben auf unseangeh jede
Auskunft zu erteilen, die zur Feststellung des Mberungs-Falls,
unserer Leistungs-Pflicht oder des Leistungs-Undagrgorderlich
ist. Auf unser Verlangen hat die versicherte Pedierbehandeln-
den Zahnarzte bzw. Arzte von ihrer Schweigepflimhtentbinden
und sich durch einen von uns beauftragten Zahtavgt Arzt un-
tersuchen zu lassen.

Besteht ein Erstattungsanspruch gegen Dritte,rebdie Leistun-
gen des Dritten in Anspruch zu nehmen und die Awehitften der
Rechnungen mit Erstattungsvermerk einzureichen.

Haben Sie oder eine versicherte Person Schadetzs@rsspriiche
nicht versicherungsrechtlicher Art gegen Dritte,b&steht, unab-
héngig eines gesetzlichen Forderungsiibergang¥edpdlichtung,
diese Anspriiche bis zur Hohe der von uns erbradteestung an
uns abzutreten. Ein zur Sicherung dieses Anspraitisendes
Recht darf ohne unsere Zustimmung nicht aufgegebemen.

Richtet sich lhr Ersatz-Anspruch gegen eine Persuihder Sie
bei Eintritt des Versicherungs-Falls in hauslicBameinschatft le-
ben, kénnen wir den Ubergang des Ersatz-Anspruichs geltend
machen, es sei denn diese Person hat den Schadétzlioh ver-
ursacht.

Die versicherte Person hat nach Méglichkeit allesifire Gene-
sung zu tun und Handlungen zu unterlassen, diedtaderlich
sind.

Die Kosten, die lhnen durch die Ermittlung und Beslung der
von uns zu erbringenden Leistungen entstehen tterstair lhnen
insoweit als lhre Aufwendungen den Umstanden natiogn wa-
ren. Diese Kosten erstatten wir lhnen unabhangig den Leis-
tungs-Begrenzungen. Kosten fir die Zuziehung eBshverstan-
digen oder eines Beistands erstatten wir lhnerdaan, wenn wir
Sie hierzu aufgefordert haben.

Wird eine dieser bei und nach Eintritt des Versiahgs-Falls

bestehenden Obliegenheiten verletzt, kdnnen stokbéche recht-
liche Nachteile ergeben. Dabei gilt:

Wird eine der genannten Obliegenheiten, die ber odeh dem
Eintritt eines Versicherungs-Falls zu erfullen igbrséatzlich ver-
letzt, geht der Leistungs-Anspruch verloren. Babgfahrlassiger
Verletzung einer Obliegenheit sind wir berechtidjg Leistung in

einem der Schwere des Verschuldens entsprechenderilihis

zu kirzen. Die Kirzung kann bis zur vollstandigesistungs-

Freiheit fuhren. Wird uns nachgewiesen, dass diéie@nheit

nicht grob fahrlassig verletzt wurde, bleibt derstiengs-Anspruch
bestehen.

Der Leistungs-Anspruch bleibt auch bestehen, wem nachge-
wiesen wird, dass die Verletzung der Obliegenheitlev fir den
Eintritt oder die Feststellung des VersicherungésFeoch fir die

Feststellung oder den Umfang unserer Leistungstiflirsachlich
war oder wir Sie nicht durch eine gesonderte Mittej in Text-

form auf diese Rechtsfolgen hingewiesen haben.

Bei arglistiger Verletzung einer Obliegenheit gelet Leistungs-
Anspruch auch dann verloren, wenn die VerletzumgQlgiegen-

heit weder fir den Eintritt oder die Feststellumg &ersicherungs-
Falls, noch fur die Feststellung oder den Umfangever Leis-

tungs-Pflicht ursachlich war. Die Kenntnis und déshalten der
versicherten Person werden lhnen zugerechnet.

An wen und wann erbringen wir die Leistung?

Leistungen kdnnen nur Sie als Versicherungs-Nehradangen,
es sei denn, Sie haben uns gegenuber in Textfoenvedsicherte
Person als Empfangsberechtigten benannt. HabenrSiggegen-
Uber die versicherte Person als Empfangsberechtigemannt,
kann ausschlie3lich die versicherte Person digweisverlangen.
Die Benennung kann widerruflich oder unwiderruflieffolgen.
Eine Abtretung oder Verpfandung von Leistungs-Aiishen ist
nur und erst mit unserer ausdriicklichen Zustimmuimgsam.

Die Leistungen uberweisen wir kostenfrei auf eirs o nennen-
des Konto. Bei Uberweisungen in das Ausland trégtZhhlungs-
empféanger das hiermit verbundene Risiko sowie difalienden
Kosten.

3.3

Die Leistungen sind fallig mit der Beendigung der Eeststellung
des Versicherungs-Falls und des Umfangs der Lejshatwendi-
gen Erhebungen.

Sind diese nicht bis zum Ablauf eines Monats seizélge des
Versicherungs-Falls beendet, kdnnen Abschlagszgbtutbis zur
Hohe der voraussichtlichen Mindestleistung verlangtden. Bei
Berechnung dieser Frist zahlt der Zeitraum nicht mi dem die
Erhebungen infolge eines Verschuldens des Anspieltdrs nicht
beendet werden kénnen.

Nach Vorlage aller zur Priifung der Leistungs-Anspginotwen-
digen Unterlagen erklaren wir innerhalb von 10 Tageb und in
welchem Umfang wir eine Leistung anerkennen.

Wann kénnen Sie einen Tarifwechsel verlangen?

Sie kdnnen einen Wechsel in andere Tarife mit gleiigem Ver-

sicherungs-Schutz unter Anrechnung der aus diesertrag er-

worbenen Rechte verlangen, sofern die versichetsoR die Vo-
raussetzungen fir die Versicherungsfahigkeit nash deuen Ta-
rif erfullt. Wir sind zur Annahme eines solchen rags verpflich-
tet. Soweit die Leistungen in dem neuen Tarif, @m dlie versi-
cherte Person wechseln mochte, héher oder umfesssind als in
dem bisherigen Tarif, kbnnen wir fir die Mehrleisgueinen Leis-
tungs-Ausschluss oder einen angemessenen Risikdagsuer-

langen. Die Vereinbarung eines Risikozuschlags &bnrsie

dadurch abwenden, dass Sie hinsichtlich der Metftwleg einen
Leistungs-Ausschluss vereinbaren.

Versicherungs-Schutz und Versicherungs-Beitrag

6.2

6.3

6.4

Wann beginnt der Versicherungs-Schutz?

Der Versicherungs-Schutz besteht, sobald der \(ermastande
gekommen ist, frihestens jedoch zu dem im Versictgs-Schein
angegebenen Beginn. Allerdings entféllt unsere tuaigs-Pflicht
bei nicht rechtzeitiger Beitragszahlung.

Was haben Sie bei der Beitragszahlung zu beachten?

Die vereinbarten Beitrdge sind ab Vertrags-Beginonbezahlen.
Der erste Beitrag_(Einlésungsbeitrag) wird sofoit Zustande-
kommen des Vertrags fallig, jedoch nicht vor dem \fiersiche-
rungs-Schein angegebenen Beginn. Alle weitererr&yst (Folge-
beitréage) sind jeweils zu Beginn der vereinbartahliZngsperiode
zu entrichten.

Wurden wir zum Beitragseinzug (Lastschriftverfalrermachtigt,
sind Sie erst und nur dann zur Ubermittlung ausstedr und zu-
kunftiger Beitrage verpflichtet, wenn wir Sie in Xflorm dazu
aufgefordert haben. Wir sind dann nicht mehr zuritr&gseinzug
verpflichtet. Erfolgt die Beitragszahlung im Ladtséverfahren,
mussen Sie sicherstellen, dass der Beitrag angkgillstag einge-
zogen werden kann und einer berechtigten Einziehigtg wider-
sprochen wird. Konnte der féllige Beitrag ohne Yrerschulden
wiederholt von uns nicht eingezogen werden, istZdielung auch
dann noch rechtzeitig, wenn sie unverziiglich naderer in Text-
form erteilten Zahlungsaufforderung erfolgt.

Wurde uns kein SEPA-Lastschriftmandat erteilt, ggres fur die
Rechtzeitigkeit der Beitragszahlung, wenn Siedastcht alles ge-
tan haben, damit der Beitrag bei uns eingeht. Riertittlung der
Beitrage erfolgt auf Inre Gefahr und Ihre Kosten.

Konnte der_Einlésungsbeitrag von uns nicht rectitzeingezogen
werden oder wurde dieser von Ihnen nicht rechtzgiizahlt, kon-
nen wir — solange die Zahlung nicht bewirkt istermvVertrag zu-
rucktreten. Unser Rucktrittsrecht ist ausgeschipsaenn Sie uns
nachweisen, dass Sie die Nichtzahlung nicht zuretert haben.
Ist der Einldsungsbeitrag bei Eintritt des Versicings-Falls noch
nicht gezahlt, besteht kein Anspruch auf die LeigtWnsere Leis-
tungs-Pflicht besteht jedoch, wenn uns nachgewiegieth dass
Sie die Nichtzahlung nicht zu vertreten haben. Waravir er-

méchtigt, die Beitrdge von einem Konto einzuzielmsteht auch
bei Nichtzahlung des Erstbeitrags Versicherungsigches sei
denn, die Bank hatte den Einzug des Beitrags zulfigkgitstag

mangels Kontodeckung nicht durchgefihrt.
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6.5

6.6

6.7

6.8

7.1

7.2
7.3

Konnte ein _Folgebeitrag von uns nicht rechtzeitiggezogen
werden oder wurde dieser von Ihnen nicht rechtzgjéizahlt, er-
halten Sie von uns eine Mahnung in Textform, inwlerlhnen ei-

ne Frist von mindestens zwei Monaten setzen. Begdei Sie den
Ruckstand nicht fristgerecht, kdnnen wir den Vertkdindigen.
Tritt der Versicherungs-Fall nach Fristablauf eimdwaren Sie zu
diesem Zeitpunkt mit der Beitragszahlung in Verzsmd wir

nicht zur Leistung verpflichtet. Auf die Rechtsfeigwerden wir
Sie im Mahnschreiben umfassend hinweisen. Die Kjindj des
Vertrags kann fir den Fall der Nichtzahlung dertiagie bereits
im Mahnschreiben erklart werden.

Nur soweit ein Anspruch von lhnen gegen uns anetkaaer
rechtskraftig festgestellt ist, kdbnnen Sie mit diesgegen unsere
Beitragsforderungen aufrechnen.

Die Berechnung der Beitrage erfolgt nach Maf3galé/deschrif-

ten des Versicherungsaufsichtsgesetzes (VAG) urid den tech-
nischen Berechnungsgrundlagen festgelegt. Die Higésezu zah-
lenden Beitrags entnehmen Sie lhrem jeweils giiltigersiche-
rungs-Schein. Er richtet sich nach dem erreichtier Aler versi-
cherten Person bei Eintritt in den Tarif (Eintatter). Das Ein-
trittsalter ist die Anzahl der bei Vertrags-Begivollendeten Le-
bensjahre.

Fur Personen, die das 16., 21., 31., 41., 51.,®l,, 81., bzw.
91. Lebensjahr vollenden, ist vom Beginn des follgenMonats
an der ihrem Lebensalter entsprechende Neuzugatrggbeu

zahlen.

Bei einer nicht nur als voriibergehend anzusehek@eanderung
des tatsachlichen Schadensbedarfs gegeniber Heisten Be-
rechnungsgrundlage und der sich daraus errechBeiénréige sind
wir berechtigt, die Beitrdge entsprechend den hégten Berech-
nungsgrundlagen auch fir bestehende Versicheruegsiltnisse
neu festzusetzen, sofern ein unabhéngiger Treuh&el@erech-
nungsgrundlagen Uberprift und der Beitragsanpasaugestimmt
hat. Wir vergleichen dazu zumindest jahrlich fiin derif die er-
forderlichen mit den in den technischen Berechngngsilagen
kalkulierten Versicherungs-Leistungen. Ergibt dig€Segeniiber-
stellung fur den Tarif eine Abweichung von mehr &sProzent,
werden die Beitrdge des Tarifs von uns uUberprid, woweit er-
forderlich, mit Zustimmung des Treuhanders angep&sgibt die
Gegenlberstellung eine Abweichung von mehr alsoZdfit, so
kénnen die Beitrdge von uns uberprift und, sowddraerlich,
mit Zustimmung des Treuh&nders angepasst werdenNBifest-
setzung des Beitrags wird zu Beginn des zweitend#owirksam,
der auf die Mitteilung der Neufestsetzung und derfir maf3geb-
lichen Grinde folgt.

Wann kann der Vertrag gekiindigt werden bzw. wann edet
der Vertrag?

Das Versicherungs-Verhéltnis endet durch Kindigiigse wird
nur und erst dann wirksam, wenn uns lhre Erklanmngextform
zugeht. Kiindigen Sie das Versicherungs-Verhaltinisrenitversi-
cherten Person, wird die Kindigung nur und ersindaitksam,
wenn die versicherte Person Kenntnis von der Kiuntigerkla-
rung erlangt hat.

* Sie kdnnen den Versicherungs-Schutz insgesamt odeur
fur einzelne versicherte Personen ohne Einhaltungreer
Frist zum Ende eines jeden Kalendermonats kiindigen.

« Erreicht eine versicherte Person ein bestimmtes Lamnsalter
mit der Folge, dass ein héherer Beitrag einer anden Al-
tersgruppe zu zahlen ist, kdnnen Sie das Versichemgs-
Verhéltnis hinsichtlich der betroffenen Person innehalb
von zwei Monaten riickwirkend zum Zeitpunkt der Bei-
tragsénderung kindigen.

Ihr Vertrag endet spatestens mit Ihrem Ableben.

Versicherte Personen sind bei Kindigung ihres ¥eesungs-
Verhaltnisses durch Sie oder bei Ihrem Tod bergtidie Fortset-
zung des Versicherungs-Verhéltnisses unter Benendes kinf-
tigen Versicherungs-Nehmers zu erklaren. Diesedfuklg ist in-
nerhalb von zwei Monaten ab dem Zeitpunkt, in désrversicher-
te Person Kenntnis von ihrem Recht erlangt, abzergeber Bei-
trag ist ab Fortsetzung des Vertrags zu leisten.

7.4

7.5

7.6

7.7

Auf unser ordentliches Kiindigungsrecht verzichtem. viDas

Versicherungs-Verhaltnis kénnen wir damit nur aof#entlich

kiindigen (z. B. bei nicht rechtzeitiger Beitragdamaly). Beschran-
ken wir unsere Kiindigung auf einzelne versicheges®hen oder
Tarife, kdnnen Sie innerhalb von zwei Wochen nagbahg unse-
rer Kiindigung die Aufhebung des gesamten Vertragdem Zeit-

punkt verlangen, zu dem die Kiindigung wirksam wird.

Wird der Vertrag wegen nicht rechtzeitiger Beitzajdung von
uns wirksam gekindigt, kann die versicherte PedienFortset-
zung des Versicherungs-Verhéltnisses unter Benendes kinf-
tigen Versicherungs-Nehmers erklaren; der Beitsagb Fortset-
zung des Versicherungs-Verhaltnisses zu leistem.ivibrmieren

die versicherte Person in Textform Uber die Kindguales Ver-
trags und dem Recht zur Fortsetzung ihres Vergiclysr

Verhéltnisses. Dieses Recht der versicherten Pezsolet zwei
Monate, nachdem sie davon Kenntnis erlangt hat.

Bei Tod einer versicherten Person endet insowest \darsiche-
rungs-Verhaltnis.

Das Versicherungs-Verhéltnis endet fir die verstenerson zum
Ende des Monats in dem die Versicherungsfahigkeflt. Sie
sind verpflichtet, uns den Wegfall der Versichesfé@igkeit einer
versicherten Person unverzuglich mitzuteilen.

Mit Beendigung des Versicherungs-Verhéltnisses tedde Versi-
cherungs-Schutz auch fur Versicherungsfalle, diglizsem Zeit-
punkt noch andauern (schwebende Versicherungsfalle)

Weitere Regelungen

8.2

9.1

9.2

9.3

9.4

10

10.1 Sollten

Was gilt fur Mitteilungen, die sich auf den Vertrag beziehen?

lhre den Vertrag betreffenden Mitteilungen kénnerindiich
erfolgen. Es sei denn etwas anderes

« wird ausdriicklich vereinbart (z.B. Textform),
« ist gesetzlich vorgeschrieben.
Die Vertragssprache ist deutsch.

Haben Sie uns eine Anderung lhrer Anschrift odee élamens-
anderung nicht mitgeteilt, geniigt fiur eine Ihnegegeiber abzu-
gebende Erklarung die Absendung eines eingescheebBriefs
an die letzte uns von Ihnen bekannte Anschrift. Bxidarung gilt
drei Tage nach der Absendung des Briefs als zugegan

Welches Recht findet auf lhren Vertrag Anwendung uid wo
kénnen Anspriiche gerichtlich geltend gemacht werdeh

Fur Ihren Vertrag gilt das Recht der Bundesrepubiutschland.
Soweit in den Vertrags-Vereinbarungen (Antrag, \dB@rungs-
Schein, Bedingungen, Verbraucher-Informationen) etichts ab-
weichend vereinbart ist, gilt insbesondere das ivleesungs-
Vertragsgesetz.

Sind Sie der Meinung, dass wir lhre Leistungen zweldht abge-
lehnt haben, kénnen Sie unsere Entscheidung beifterhren
Wohnsitz zusténdigen Gericht Uberprufen lassen.

Meinen wir, vertragliche Anspriiche gegen Sie eig&tazu mus-
sen, kdnnen wir dies nur bei dem fur Ihren Wohnsitgténdigen
Gericht tun.

Verlegen Sie lhren Wohnsitz in einen Staat auf3eriiet Europai-
schen Union oder eines Vertragsstaats des Abkomiitegisden
Européischen Wirtschaftsraum, kénnen Sie sich &lis8tich an
das fur unseren Geschéaftssitz zustandige Gericliemtschland
wenden.

Koénnen sich Ihre Vertrags-Bedingungen zukiinftig anérn?

einzelne Bestimmungen in den
Bedingungen unwirksam sein, wird dadurch die Gejtdaer Gbri-
gen Regelungen in Versicherungs-Bedingungen uniagtichen
Vereinbarungen nicht beruhrt.
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10.2 Bei einer nicht nur als voriibergehend anzusehek@eanderung

der Verhéltnisse des Gesundheitswesens kdnnenetimd@ingen
den verdnderten Verhaltnissen angepasst werdem dienAnde-
rungen zur hinreichenden Wahrung der Belange dasidlee-
rungs-Nehmer erforderlich erscheinen und ein unadilgér Treu-
hander die Voraussetzungen fiir die Anderungen aiienmnd inre
Angemessenheit bestétigt hat. Die Anderungen werdeBeginn
des zweiten Monats wirksam, der auf die Mitteilutey Anderun-
gen und der Mitteilung der hierfir maf3geblichen rigi&i an den
Versicherungs-Nehmer folgt

10.3 Wurde durch eine hdchstrichterliche Entscheidungr odurch

11

12

einen Verwaltungsakt der Aufsichtsbehdrde eine rdgs-

Bestimmung fur unwirksam erklart, kbnnen wir eineue Rege-
lung festlegen. Voraussetzung hierfur ist, dass dig Fortfihrung
des Vertrags notwendig ist oder wenn ohne neuel®egéir eine

Vertragspartei eine unzumutbare Harte entstehtrbeliesind die
Interessen der jeweils anderen Vertragspartei ziicksichtigen.

Die neue Regelung ist nur wirksam, wenn sie untahivhg des
Vertragsziels die Belange der Versicherungs-Nehamgemessen
beriicksichtigt. Sie wird zwei Wochen, nachdem dieien Rege-
lung und die hierfir maRgeblichen Griinde dem Vhgsiengs-

Nehmer mitgeteilt worden sind, Vertrags-Bestandteil

Wann verjéhren die Anspriiche?

Die Anspriiche aus dem Vertrag verjahren regelméfdyei Jah-
ren. Die Verjahrung beginnt mit dem Schluss dese¥ahin dem
der Anspruch entstanden ist und der Berechtigtenttés von den
Umstanden, die den Anspruch begriinden und Ubenlsngersi-
cherer erlangt. Die Frist beginnt auch dann zuelaufvenn der Be-
rechtigte die Unkenntnis grob fahrlassig zu veemetat. Die An-
spriiche verjahren unabhéngig von der Kenntnis deedBtigten
spatestens nach zehn Jahren. Haben Sie einen &hspei uns
angemeldet, zahlt bei der Fristberechnung der aleitr zwischen
Anmeldung und Zugang unserer in Textform mitgegailtEnt-
scheidung bei lhnen nicht mit, soweit dieser Zeaitnanach Beginn
der Verjahrung liegt.

Wer ist Ihr Ansprechpartner?

Bei Fragen wenden Sie sich bitte direkt an unshain Vertrags-
partner.

Wir sind Mitglied im Verband Private Krankenversithng e.V.
Dies ist eine unabhéngige und fur Sie, als Verbiraydostenfrei
arbeitende Schlichtungsstelle. Bei Schwierigkei@s dem Ver-
trag bzw. aus der Vermittlung oder Anbahnung Ihvestrags
kénnen Sie sich daher an den Ombudsmann Privarg&na und
Pflegeversicherung wenden. Sowohl Sie, als auchvelisicherte
Person kdnnen eine Beschwerde einreichen. Die Kuatagen lau-
ten: Ombudsmann Private Kranken- und Pflegeversictye Post-
fach 06 02 22, 10052 Berlin, www.pkv-ombudsmannTd, Nr.:

0800 2550444, Fax-Nr.: 030 20458931.

Wenn Sie als Verbraucher diesen Vertrag auf elaigchem Weg
(z.B. Uber eine Website oder per E-Mail) geschiodsa#ben, kon-
nen Sie sich bei Beschwerden auch online an di¢fd?ta zur On-
line-Streitbeilegung wenden. Der Link lautet:
ec.europa.eu/consumers/odr.

Unabhangig davon, ob Sie sich an eine auRergecdichtSchlich-
tungsstelle wenden, steht lhnen der Weg zu demtlicleen Ge-
richten frei.

Wir unterstehen der Aufsicht der BundesanstaltFiinanzdienst-

leistungsaufsicht - Bereich Versicherungen -

Graurheindorfer Str. 108, 53117 Bonn.

Bei Schwierigkeiten aus dem Vertrag bzw. aus demitdung
oder Anbahnung lhres Vertrags kdnnen Sie sich alah be-
schweren.
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