VERSICHERUNGSBESTATIGUNG

zur TUI CARD Gold, TUI CARD Gold One und TUI CARD Titar;

Stand: Juli 2021

Versicherungsschutz besteht fir Reisen des Inhabers einer TUI CARD Gold, TUI CARD Gold One, TUI CARD Titan (jeweils mit Versicherung), die bei den
folgenden Veranstaltern gebucht, mit der TUI CARD bezahlt und auf deren Reisebestatigung ausgewiesen wurden:

m TUI Deutschland GmbH mit den Veranstaltermarken: TUI, XTUI, airtours, I'tur und GULET

m TUI Cruises GmbH mit der Marke Mein Schiff*

m TUIfly Vermarktungs GmbH: Fltige gebucht tiber tuifly.com, sowie TUI fly-Fliige (X3-Flugnummer) gebucht tiber TUl.com”

m TUI 4U GmbH: TUI fly-Fluge (X3-Flugnummer) gebucht tiber TUl.com*

"Bitte beachten Sie, dass die TUI CARD spatestens 8 Wochen nach Buchung als Zahlungsmittel angegeben werden muss.

Es besteht Versicherungsschutz im Rahmen der folgenden

Versicherungssparten:

A Reiserucktritt-Versicherung
Versicherungssumme TUI CARD Gold € 10.000 pro gebuchter Reise
Versicherungssumme TUI CARD Gold One € 5.000 pro gebuchter Reise
Versicherungssumme TUI CARD Titan € 20.000 pro gebuchter Reise

B Reiseabbruch-Versicherung
Versicherungssumme TUI CARD Gold € 10.000 pro gebuchter Reise
Versicherungssumme TUI CARD Gold One € 5.000 pro gebuchter Reise
Versicherungssumme TUI CARD Titan € 20.000 pro gebuchter Reise

C Umbuchungsgebiihren-Schutz

D Reisekranken-Versicherung bis 45 Tage Reisedauer

E Reise-Assistance bis 45 Tage Reisedauer

F Reisegepéck-Versicherung bis 45 Tage Reisedauer
Versicherungssumme: € 3.000 pro Person bzw. max. € 6.000 pro
Versicherungsfall

G Reiseunfall-Versicherung bis 93 Tage Reisedauer
Versicherungssummen: im Todesfall € 10.000, im Invaliditatsfall
€ 30.000 pro Person

Versicherte Personen:

TUI CARD Gold, TUI CARD Titan: der Karteninhaber sowie bis zu 5 Mit-
reisende auf derselben Rechnung/Bestatigung. Bei Buchung von Ferien-
wohnungen und -hdusern sind der Inhaber einer gltigen TUl CARD
sowie maximal 11 Mitreisende auf derselben Reisebestatigung versichert.
TUI CARD Gold One: nur der Karteninhaber.

Begrenzung der Versicherungssumme (Kumul-Risiko):

Benutzen mehrere durch diesen Unfallversicherungsvertrag versicherte Per-
sonen dasselbe Flugzeug/denselben Hubschrauber und/oder tGberschreiten
die Versicherungssummen fur diese Personen im Schadensfall insgesamt die
Versicherungssummen von € 5.000.000 im Todesfall, € 10.000.000 im Invali-
ditatsfall so gelten diese Betrage als gemeinsame Hochstleistungssummen
fur alle Versicherten. Die fur Einzelpersonen vereinbarten Versicherungs-
summen ermafigen sich im entsprechenden Verhéltnis.

Rechte im Versicherungsfall: Die Austibung der Rechte im Versicherungsfall
steht den versicherten Personen direkt zu.



KRAVAG-LOGISTIC

Versicherungs-AG - Ein Unternehmen der R+V Versicherungsgruppe
Heidenkampsweg 102, 20097 Hamburg

Vorsitzender des Aufsichtsrats: Generaldirektor Dr. Norbert Rollinger;

Vorstand: Dr. Edgar Martin (Vorsitzender), Michael Busch, Jan Dirk Dallmer,
Heinz-Jurgen Kallerhoff

Handelsregister Nr. HRB 76536, Amtsgericht Hamburg, USt-IdNr. DE 218618884
Aufsichtsbehérde: Bundesanstalt fur Finanzdienstleistungsaufsicht, Graurheindorfer Str. 108, 53117 Bonn

Versicherer fiir die Versicherungssparten
Teil A Reiseriicktritt-Versicherung,

Teil B Reiseabbruch-Versicherung und
Teil C Umbuchungsgebiihren-Schutz ist:

KRA\////AG
KRAVAG-LOGISTIC

Ein Unternehmen der R+V Versicherungsgruppe

Sie haben allgemeine Fragen zu lhrer Reiseriicktritt-, Reiseabbruch-Versi-
cherung oder zum Umbuchungsgebiihren-Schutz? Sie sind sich nicht sicher,
ob Sie die geplante Reise antreten kénnen?

Dann wenden Sie sich bitte an |hr Reisebtiro oder an das Service Center der
MDT travel underwriting GmbH. Unter der Telefonnummer 06103 70 64 91 60
erreichen Sie uns Montag bis Freitag von 9:00 bis 18:00 Uhr. Oder Sie senden
eine E-Mail an: info@MDT24.de.

Sie miissen lhre Reise stornieren oder umbuchen?

Wenden Sie sich an |hr Reisebiro und nutzen Sie im Versicherungsfall unsere
Formulare, die Sie im Reisebtiro oder unter www.meine-tui.de/tuicard erhalten.
Bitte senden Sie dieses zusammen mit der Reise- und Stornobestatigung an:
MDT travel underwriting GmbH, Walter-von-Cronbergplatz 6, 60594 Frankfurt
am Main, Faxnummer 06103 70 64 92 01.

Versicherer fiir die Versicherungssparten AWP P&C S.A.
Teil D Reisekranken-Versicherung,
Teil E Reise-Assistance,

Teil F Reisegepéck-Versicherung und

Teil G Reiseunfall-Versicherung ist:

Niederlassung fiir Deutschland

Bahnhofstrale 16, 85609 Aschheim (bei Minchen)
Vorstand: Sirma Boshnakova (Vorsitzende), Dan Assouline, UIf Lange, Claudius Leibfritz,

Lidia Luka-Lognoné, Mike Nelson, Sylvie Ouziel, Eric Schneijdenberg, Hauptbevollméchtigter: Olaf Nink

Sie miissen lhre Reise abbrechen?

Bitte wenden Sie sich unverziiglich an diese Assistance-Notrufzentrale, sollten
Sie lhre angetretene Reise aus versichertem Grund nicht wie geplant beenden
kénnen: Assistance-Notrufzentrale +49 (0) 611 533 68 37. Sie erreichen uns Tag
und Nacht.

Wir bitten um Verstandnis, dass allgemeine Fragen unter dieser Notrufnummer
nicht beantwortet werden kénnen.

Allianz @)

Registergericht: Minchen HRB 4605, USt.-ldNr.: DE 129274528, VersSt.-Nr.: 802/V90802001910
AWP P&C S.A. Aktiengesellschaft franzésischen Rechts
Sitz der Gesellschaft: Saint-Ouen (Frankreich), Handelsregister: R.C.S. Bobigny 519 490 080

Allianz Travel ist eine Marke der AWP P&C S.A. Die vertraglich vereinbarten Versicherungs-Leistungen werden von AWP P&C S.A. nach MaRgabe der nachstehenden

Versicherungs-Bedingungen geboten. Miindliche Vereinbarungen sind unwirksam.

Sie haben allgemeine Fragen zu lhrer Reisekranken-, Reise-Assistance, Reise-
gepack- oder zur Reiseunfall-Versicherung?

Dann wenden Sie sich bitte an |hr Reisebtiro oder an das Allianz Travel Service-
Team: telefonisch Montag bis Freitag von 8:30 bis 19:00 Uhr und Samstag von
9:00 bis 14:00 Uhr unter der Telefonnummer 089 6 24 24-460 oder per E-Mail:
service-reise@allianz.com

Sie sind im Urlaub erkrankt und miissen zum Arzt oder ins Krankenhaus oder
es ist ein anderer Notfall vor Ort eingetreten?

Bei Notfallen sind wir fur Sie da. Unser 24-Stunden-Notfall-Service bietet Ihnen
rund um die Uhr schnelle und fachkundige Hilfe weltweit. Wenden Sie sich bei
schweren Verletzungen oder Krankheiten, insbesondere vor Klinikaufenthalten,
bitte unverztglich an die Notruf-Assistance von Allianz Travel, damit die ange-
messene Behandlung bzw. der Ricktransport sichergestellt werden kann. Fur die
Erstattung lhrer auf der Reise verauslagten Kosten reichen Sie bitte Original-Rech-
nungen und/oder -Rezepte ein. Wichtig: Aus den Rechnungen mussen der Name
der behandelten Person, die Bezeichnung der Erkrankung, die Behandlungsdaten
und die einzelnen é&rztlichen Leistungen mit den entsprechenden Kosten hervor-
gehen. Rezepte mussen Angaben Uber die verordneten Medikamente, die Preise
und den Stempel der Apotheke enthalten.

Sie erreichen uns rund um die Uhr: Telefon +49 89 62424-245, E-Mail:
notfall-reise@allianz.com

Halten Sie bitte folgende Informationen bereit: die genaue Anschrift und Tele-
fonnummer lhres derzeitigen Aufenthaltsortes, die Namen lhrer Ansprechpartner
(z. B. Arzt, Krankenhaus, Polizei), eine genaue Beschreibung des Sachverhalts, alle
weiteren notwendigen Angaben (z. B. Reisebeginn/-ende, Veranstalter, TUI CARD
Nummer)

Sie haben einen Schaden im Rahmen lhrer Reisekranken-, Reise-Assistance,
Reisegepack- oder zur Reiseunfall-Versicherung?

Wenden Sie sich an Ihr Reisebtro und nutzen Sie im Versicherungsfall unsere
Formulare, die Sie im Reisebtro oder unter www.meine-tui.de/tuicard erhalten.
Bitte senden Sie dieses zusammen mit der Reisebestatigung an: AWP P&C SAA,
Niederlassung fur Deutschland, Schadenabteilung, Bahnhofstralte 16, D-85609
Aschheim (bei Munchen) oder per E-Mail an die im Schadenformular genannte
E-Mail-Adresse.

Sie mussen den Schaden méglichst gering halten und beweisen. Sichern Sie des-
halb bitte in jedem Fall geeignete Nachweise zum Schadeneintritt (z. B. Schaden-
bestatigung, Attest) und zum Umfang des Schadens (z. B. Rechnungen, Belege).

Woran miissen Sie denken, wenn lhr Gepack beschadigt oder gestohlen wird?
Wenn |hr Gepéck beim Transport beschadigt wird oder abhandenkommt, melden
Sie dies bitte unverziiglich dem verantwortlichen Unternehmen. Stellen Sie den
Schaden erst spater (etwa beim Auspacken) fest, missen Sie dies innerhalb von
sieben Tagen nach der Annahme schriftlich nachmelden.

Wichtig: Fluggesellschaften und Bahnen stellen Schadenbestatigungen aus, die Sie
bei uns einreichen mussen. Bei Schaden, die Sie am Urlaubsort feststellen, hilft
Ihnen ggf. die Reiseleitung, eine schriftliche Bestétigung der Schadenmeldung zu
erhalten. Bei Diebstahl und anderen Straftaten erstatten Sie bitte unverziglich
eine Anzeige bei der nachsten Polizei-Dienststelle. Lassen Sie sich eine Durch-
schrift des Polizei-Protokolls geben oder zumindest eine Bestatigung, dass Sie
Anzeige erstattet haben.

Woran miissen Sie bei Anspriichen aus der Reiseunfall-Versicherung denken?
Notieren Sie sich bitte Namen und Anschriften von Zeugen, die das Schadenereig-
nis beobachtet haben. Lassen Sie sich eine Kopie des Polizei-Protokolls aushandi-
gen, falls die Polizei zu Ermittlungen eingeschaltet wurde. Informieren Sie uns und
reichen Sie diese Unterlagen und Informationen mit Ihrer Schadenmeldung ein.



Bedingungen fiir Reiseversicherungen der

MDT travel underwriting GmbH fiir die KRAVAG-LOGISTIC
Versicherungs-AG (Versicherungssparten A bis C)

VB MDT 2017 / TUI CARD Gold / TUI CARD Titan

|. ALLGEMEINE BESTIMMUNGEN
Die nachstehenden Regelungen unter 88§ 1 bis 11 VB (Allgemeine
Bestimmungen) gelten fur die Versicherungssparten A bis C.

Die darauf folgenden Versicherungsbedingungen (spezielle Bedin-

gungen pro Sparte) regeln den Versicherungsschutz fur die jeweilige

Sparte im Einzelnen.

§ 1 Wer ist versichert?

Auf der Grundlage eines mit der TUI Deutschland GmbH (Ver-

sicherungsnehmer) abgeschlossenen Versicherungsvertrages ge-

wahren der Versicherer der KRAVAG-LOGISTIC Versicherungs-AG

im Rahmen der TUI CARD auf einer gebuchten TUI Reise (siehe

die auf der Versicherungsbestitigung namentlich aufgefiihrten

Reiseveranstalter) Versicherungsschutz. Versicherte Person ist der
Inhaber einer giltigen TUI CARD Gold One. Weiterhin sind der
Inhaber einer giiltigen TUI CARD Gold oder TUI CARD Titan sowie

dessen maximal 5 Mitreisende auf derselben Reisebestatigung eben-

falls versicherte Personen. Bei der Buchung von Ferienwohnungen
und -héusern sind der Inhaber einer gultigen TUI CARD Gold oder

TUI CARD Titan sowie maximal 11 Mitreisende auf derselben
Reisebestatigung versichert. Die Wahrnehmung der Rechte aus dem

Versicherungsvertrag steht den versicherten Personen direkt zu.

§ 2 Fiir welche Reise gilt die Versicherung?

. Versicherungsschutz besteht fiir Reisen, die bei den auf der Versi-

cherungsbestatigung namentlich aufgefuhrten Reiseveranstaltern

gebucht und mit der TUI CARD beim jeweiligen Reiseveranstalter
bezahlt und von diesem bestatigt wurden.

Sofern nicht anders vereinbart, gilt der Versicherungsschutz fur

beliebig viele vorubergehende Reisen, die wéhrend der Laufzeit

des Kartenvertrages angetreten werden.

Als ,eine Reise” gelten alle Reisebausteine und Einzelleistungen,

die binnen 45 Tagen nach Antritt der Reise (Reise-Unfallversiche-

rung 93 Tage) genutzt werden. Die Reise wird mit Inanspruch-
nahme der ersten Teil-/Leistung insgesamt angetreten und endet
mit der Nutzung der letzten Teil-/Leistung.

§ 3 Wann beginnt und wann endet die Versicherung?

1. Der Versicherungsschutz der Reiseriicktritt-Versicherung und

des Umbuchungsgebuhrenschutzes beginnt innerhalb der Lauf-

zeit der Versicherung mit der Reisebuchung (friihestens aber mit der

Eingabe der Karte als Zahlungsart im Buchungsvorgang eines auf der

Versicherungsbestatigung genannten Reiseveranstalters), und endet
mit dem Reiseantritt. Im Falle der Beendigung des TUI CARD Vertra-

ges besteht Versicherungsschutz bei Reiserticktritt oder Umbuchung

aufgrund eines versicherten Ereignisses innerhalb der Giiltigkeit des

Kartenvertrages.

In den Gbrigen Versicherungssparten

a) beginnt der Versicherungsschutz mit dem Antritt der versicher-
ten Reise und

b) endet mit dem vereinbarten Zeitpunkt, spatestens jedoch mit
der Beendigung der versicherten Reise;

c) verlangertsich der Versicherungsschutz iber das planmafige Reise-
ende hinaus, wenn sich die Beendigung der Reise aus Griinden
verzégert, welche die versicherte Person nicht zu vertreten hat.

8§ 4 In welchen Fillen besteht kein Versicherungsschutz?

Nicht versichert sind

.Schaden durch Streik, innere Unruhen, Kriegsereignisse, Kern-
energie. Es besteht jedoch Versicherungsschutz, wenn die versi-
cherte Person wéhrend der versicherten Reise Gberraschend von
einem Kriegs- oder Burgerkriegsereignis betroffen wird. Dieser
Versicherungsschutz erlischt am Ende des siebten Tages nach
Beginn eines Krieges oder Burgerkrieges. Die Erweiterung gilt
nicht bei Reisen in Staaten, auf deren Gebiet zur Zeit der Einreise
der versicherten Person bereits Krieg oder Burgerkrieg herrscht
oder wo dessen Ausbruch absehbar war. Sie gilt auch nicht fur
die aktive Teilnahme am Krieg oder Biirgerkrieg sowie fur Unfélle
durch ABC-Waffen.

2. Schéden, welche die versicherte Person vorsatzlich herbeiftihrt.

§ 5 Was muss die versicherte Person im Schadensfall unbedingt

unternehmen (Obliegenheiten)?

Die versicherte Person ist verpflichtet,

1. den Schaden méglichst gering zu halten und unnétige Kosten zu
vermeiden;

2.den Schaden unverziiglich der bevollméchtigten MDT travel
underwriting GmbH bzw. dem Lloyd's Schadenservice oder dem
jeweiligen Versicherer anzuzeigen und Beginn und Ende der ver-
sicherten Reise in geeigneter Weise nachzuweisen;

.das Schadenereignis und den Schadenumfang darzulegen und
dem Versicherer jede sachdienliche Auskunft wahrheitsgemal®
zu erteilen. Zum Nachweis hat die versicherte Person Origi-
nal-Rechnungen und -Belege einzureichen, gegebenenfalls die
Arzte — einschlieRlich der Arzte der Assistance-Notrufzentrale —
von der Schweigepflicht zu entbinden und es dem Versicherer zu
gestatten, Ursache und Héhe des geltend gemachten Anspruchs
in zumutbarer Weise zu prifen.

§ 6 Wann zahlen die Versicherer die Entschadigung und in

welcher Hohe?

1. Haben die Versicherer die Leistungspflicht dem Grund und der
Hoéhe nach festgestellt, wird die Entschadigung innerhalb von zwei
Wochen ausgezahlt.

2. Der Reisepreis ist maximal bis zur Versicherungssumme abgesi-
chert. Reisepreise, die dartber liegen kénnen durch Buchung des
TUI CARD Zusatztarifes abgesichert werden. Ist bei Eintritt des Ver-
sicherungsfalls der Gesamtreisepreis héher als die Versicherungs-
summe , vermindert sich der Entschadigungsbetrag im Verhaltnis
der Versicherungssumme zum Reisepreis und die Versicherer haf-
ten fur den Schaden nur nach dem Verhéltnis der Versicherungs-
summe zum Gesamtreisepreis (Unterversicherung).

§ 7 Was gilt, wenn die versicherte Person Ersatzanspriiche gegen

Dritte hat?
1. Ersatzanspriche gegen Dritte gehen entsprechend der gesetz-
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lichen Regelung bis zur Hohe der geleisteten Zahlung auf die
KRAVAG-LOGISTIC Versicherungs-AG bzw. auf die Certain under-
writers at Lloyd's tiber, soweit der versicherten Person daraus kein
Nachteil entsteht.

.Sofern erforderlich, ist die versicherte Person verpflichtet, in
diesem Rahmen Ersatzanspriiche an die Versicherer abzutreten.

. Der Versicherungsschutz unter diesem Vertrag besteht nur subsidi-
&r zu anderweitig bestehenden Versicherungen. Insofern fur dassel-
be Risiko noch bei einem anderen Versicherer Versicherungsschutz
besteht, geht der anderweitige Vertrag diesem Vertrag vor. Nimmt
die versicherte Person zunéchst die KRAVAG-LOGISTIC Versiche-
rungs-AG in Anspruch, tritt diese in Vorleistung.

§8 Wann verliert die versicherte Person den Anspruch auf Versi-

cherungsleistung durch Obliegenheitsverletzung und Verjihrung?

. Wird eine Obliegenheit vorsatzlich verletzt, sind die Versicherer
von der Verpflichtung zur Leistung frei; bei grob fahrlassiger Ver-
letzung sind die Versicherer berechtigt, die Leistung in einem der
Schwere des Verschuldens der versicherten Person entsprechen-
den Verhaltnis zu kiirzen.

. Das Nichtvorliegen einer groben Fahrlassigkeit hat die versicherte
Person zu beweisen. Aufer im Falle der Arglist sind die Versicherer
zur Leistung verpflichtet, soweit die versicherte Person nachweist,
dass die Verletzung der Obliegenheit weder fir den Eintritt noch
furr die Feststellung oder den Umfang der Leistungspflicht von den
Versicherern ursachlich ist.

. Der Anspruch auf Versicherungsleistung verjéhrt in drei Jahren,
gerechnet ab Ende des Jahres, in welchem der Anspruch ent-
standen ist und die versicherte Person von den Umstanden zur
Geltendmachung des Anspruchs Kenntnis erlangt hat oder ohne
grobe Fahrlassigkeit hatte Kenntnis erlangen mussen. Hat die ver-
sicherte Person ihren Anspruch bei den Versicherern oder MDT
bzw. dem Lloyd's Schadenservice angezeigt, ist die Verjahrung so
lange gehemmt, bis der versicherten Person die Entscheidung von
den Versicherern zugegangen ist.

§ 9 Welche Form gilt fiir die Abgabe von Willenserklarungen?

Anzeigen und Willenserklarungen der versicherten Person und der

Versicherer bedurfen der Textform (z.B. Brief, Fax, E-Mail).

§ 10 Welches Gericht ist fiir die Geltendmachung der Anspriiche
aus dem Versicherungsvertrag zustindig, welches Recht
findet Anwendung?

Der Gerichtsstand ist nach Wahl der versicherten Person der Sitz der

Versicherer oder der Ort in Deutschland, an welchem die versicherte

Person zur Zeit der Klageerhebung ihren standigen Wohnsitz oder

ihren standigen Aufenthalt hat. Es gilt deutsches Recht, soweit inter-

nationales Recht nicht entgegensteht.

§ 11 Sanktionsklausel

Es besteht — unbeschadet der ubrigen Vertragsbestimmungen —

Versicherungsschutz nur, soweit und solange dem keine auf die

Vertragsparteien direkt anwendbaren Wirtschafts-, Handels- oder

Finanzsanktionen bzw. Embargos der Vereinten Nationen, der Euro-

paischen Union oder der Bundesrepublik Deutschland entgegenste-

hen. Dies gilt auch fur Wirtschafts-, Handels- oder Finanzsanktionen
bzw. Embargos, die durch die Vereinigten Staaten von Amerika in

Hinblick auf den Iran erlassen werden, soweit dem nicht européische

oder deutsche Rechtsvorschriften entgegenstehen.
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Il. BESONDERE BEDINGUNGEN

Teil A Reiseriicktritt-Versicherung

(KRAVAG-LOGISTIC Versicherungs-AG)

§ 1 Was ist bei Nichtantritt der Reise und bei verspatetem

Reiseantritt versichert?

. Die vertraglich geschuldeten Stornokosten; alternativ die
Umbuchungsgebuihren bei Umbuchung statt unverziglicher
Stornierung der Reise aus versichertem Grund bis max. zur Héhe
der sonst anfallenden vertraglich geschuldeten Stornokosten.

. Das bei der Buchung vereinbarte, dem Reisevermittler vertrag-
lich geschuldete und in Rechnung gestellte Vermittlungsentgelt.
Ubersteigt das Vermittlungsentgelt den allgemein tblichen und
angemessenen Umfang, kann der Versicherer die Leistung auf
einen angemessenen Betrag herabsetzen. Nicht versichert sind
Entgelte, die dem Reisevermittler erst infolge der Stornierung
geschuldet werden.

. Der Einzelzimmerzuschlag, wenn eine versicherte Person, die
zusammen mit einer anderen tber die TUI CARD versicherten
Person ein Doppelzimmer gebucht hat, aus einem der in § 2
genannten Griinden die Reise stornieren muss. Die Versicherer
erstatten der reisenden versicherten Person die Kosten fir den
Einzelzimmerzuschlag bzw. die anteiligen Kosten fir das Doppel-
zimmer, die bei einer Komplettstornierung angefallen waren.
Die Versicherer leisten hdchsten bis zur Hshe der Stornokosten,
die bei unverziiglicher Stornierung der Reise angefallen waren.

Bei verspatetem Reiseantritt aus einem der unter § 2 genannten

Griinde bzw. bei Nachreise wegen einer Verspatung von 6ffentlichen

Verkehrsmitteln um mehr als zwei Stunden erstattet der Versiche-

rer die nachweislich entstandenen Mehrkosten der Anreise sowie

den anteiligen Reisepreis nicht genutzter Reiseleistungen vor Ort
bis zur Hoéhe der geschuldeten Stornokosten bei unverziglicher

Stornierung bei Eintritt des Versicherungsfalles. Auferdem erstat-

tet der Versicherer die nachgewiesenen Kosten fur notwendige und

angemessene Aufwendungen (Verpflegung und Unterkunft) bis zu
€ 150 je Versicherungsfall, wenn die Weiterreise der versicherten

Person sich wegen einer Verspatung 6ffentlicher Verkehrsmittel um

mindestens zwei Stunden verzdgert.

N

N

w

§ 2 Unter welchen Voraussetzungen erbringt der Versicherer die
Leistungen?

1. Versicherungsschutz besteht, wenn entweder die Reiseunfahig-
keit einer versicherten Person nach allgemeiner Lebenserfahrung
zu erwarten ist oder die planméRige Durchfithrung der Reise nicht
zumutbar ist, weil die versicherte Person selbst oder eine Risiko-
person wéhrend der Dauer des Versicherungsschutzes von einem
der nachstehenden Ereignisse betroffen wird:

a) Tod;
b) schwere Unfallverletzung;

c) unerwartete schwere Erkrankung. Als unerwartet gilt die Erkrankung,
die nach Reisebuchung erstmals auftritt. Verschlechterungen bereits
bestehender Erkrankungen gelten dann als unerwartet, wenn in den
letzten sechs Monaten vor Reisebuchung keine arztliche Behandlung
erfolgte; ausgenommen hiervon sind Kontrolluntersuchungen.

d) unerwarteter Bruch von Prothesen bzw. unerwartete Locke-
rung von implantierten Gelenken;

e) Impfunvertraglichkeit;

f) Feststellung der Schwangerschaft nach Buchung oder Kompli-
kation bei bestehender Schwangerschaft;

g) Schaden am Eigentum der versicherten Person oder Risiko-
person durch Feuer, Explosion, Sturm, Blitzschlag, Hochwasser,
Leitungswasserschaden, Erdbeben, Felssturz, Erdrutsch, Stein-
schlag, Schneedruck, Lawine oder vorsatzliche Straftat eines
Dritten, sofern der Schaden erheblich ist oder sofern die Anwe-
senheit der versicherten Person zur Aufklarung erforderlich ist;

h) Verlust des Arbeitsplatzes der versicherten Person oder einer mit-
reisenden Risikoperson aufgrund einer unerwarteten betriebsbe-
dingten Kuindigung des Arbeitsplatzes durch den Arbeitgeber;

i) unerwartete Aufnahme eines Arbeitsverhaltnisses durch die
versicherte Person oder eine mitreisende Risikoperson, sofern
diese Person bei der Reisebuchung arbeitslos gemeldet war;

J) Wiederholung einer nicht bestandenen Prifung wéhrend der
Schul-, Fachhochschul- oder Universitats-Ausbildung, sofern die
Reise vor dem urspringlichen Prifungstermin gebucht war und
der Termin der Wiederholungsprufung in die Zeit der Reise oder
in den Zeitraum von 14 Tagen nach der Ruickreise fallt. Voraus-
setzung ist, dass durch das Nichtbestehen dieser Prifung der
Studien-/Schulabschluss nicht erreicht bzw. es zu einer Verlan-
gerung des Studiums/Schulbesuchs kommen wiirde;

k) Nichtversetzung eines Schilers, sofern die Reise vor Kenntnis
hiervon gebucht wurde und die Durchfihrung der Reise nicht
zumutbar oder unméglich ist;

) Arbeitsplatzwechsel, sofern die Reise vor Bewerbung gebucht
wurde, die Reise binnen der Probezeit (max. sechs Monate)
anzutreten ware und der Arbeitgeber einer Durchfiihrung der
Reise widerspricht;

m) Antrag auf Scheidung, wenn dies zwei gemeinsam reisende

Personen betrifft und der Antrag erst nach Buchung erfolgt;

n) Scheidungsklage und sonstige gerichtliche Vorladung, sofern die
Reise vor Terminierung gebucht wurde und der abgelehnte Ver-
such eines Antrags auf Terminverschiebung nachgewiesen wird;

0) unerwartete Einberufung der versicherten Person zu einer Wehr-
ubung, sofern der Termin nicht verschoben werden kann und die
Kosten nicht von einem Kostentréger tbernommen werden;

p) schwerer Unfall bzw. unerwartete schwere Erkrankung oder
Impfunvertréglichkeit eines zur Reise angemeldeten Hundes
der versicherten Person.

. Risikopersonen sind neben der versicherten Person
a) die Angehérigen der versicherten Person. Dies sind der Ehegat-

te oder Lebenspartner, deren Kinder, Adoptiv- und Stiefkinder,
Eltern, Adoptiv- und Stiefeltern, Geschwister, (Ur-) GroReltern,
(Ur-) Enkel, Onkel und Tante, Nichte und Neffe, Schwieger-
eltern, Schwiegerkinder und Schwéger der versicherten Person;

b) diejenigen, die nicht mitreisende minderjéhrige oder pflege-
bedurftige Angehérige betreuen;

¢) die Mitreisenden, die gemeinsam mit dem Karteninhaber eine Reise
gebucht haben, sowie deren Angehérige und Betreuungspersonen.

3. Bei notwendiger Unterbringung oder Pflege einer Risikoperson

infolge unerwarteter schwerer Erkrankung oder schwerer Unfall-
verletzung erstattet der Versicherer wahlweise anstelle der Stor-
nokosten die Betreuungs- oder Pflegekosten bis zur Héhe der
vertraglich geschuldeten Stornokosten zum Zeitpunkt des versi-
cherten Ereignisses bei unverziiglicher Stornierung.

§ 3 Welche Einschrénkungen des Versicherungsschutzes sind zu

beachten?

Kein Versicherungsschutz besteht

1. fiir Risiken, die in § 4 der Allgemeinen Bestimmungen genannt werden;

2. fur Ereignisse, mit denen zur Zeit der Buchung zu rechnen war;

3.sofern die Krankheit den Umstanden nach als eine psychische
Reaktion auf einen Terrorakt, ein Flugungliick, eine Naturkatas-

trophe oder aufgrund der Beflrchtung von inneren Unruhen,
Kriegsereignissen oder Terrorakten aufgetreten ist.

§ 4 Was muss die versicherte Person bei Eintritt eines der in § 2 ge-

nannten Ereignisse unbedingt unternehmen (Obliegenheiten)?

Die versicherte Person ist verpflichtet,

1. die Reise unverziglich nach Eintritt des versicherten Rucktrittsgrun-
des zu stornieren, um die Ruicktrittskosten moglichst gering zu halten;

. die Buchungsunterlagen mit der Stornokosten-Rechnung bei dem
Versicherer bzw. MDT einzureichen;

.schwere Unfallverletzung, unerwartete schwere Erkrankung,
Schwangerschaft und Impfunvertraglichkeit durch ein &rztliches
Attest mit Angabe von Diagnose und Behandlungsdaten nachzu-
weisen, psychische Erkrankungen durch Attest eines Facharztes
fur Psychiatrie;

.zum Nachweis des versicherten Ereignisses auf Verlangen vom
Versicherer
a) eine Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung einzureichen oder der Ein-

holung einer Bestétigung des Arbeitgebers dartiber zuzustimmen;

b) der Einholung eines facharztlichen Attestes durch den Ver-
sicherer Gber die Art und Schwere der Krankheit sowie die

Unzumutbarkeit zur planméBigen Durchfuhrung der Reise
zuzustimmen und dem Arzt die notwendige Untersuchung zu
gestatten;

. bei Verlust des Arbeitsplatzes das Kiindigungsschreiben mit Anga-
be des Kundigungsgrundes, bei Aufnahme eines Arbeitsverhalt-
nisses den Aufhebungsbescheid des Arbeitsamtes und eine Kopie
des neuen Arbeitsvertrages als Nachweis fur das neue Arbeits-
verhéltnis vorzulegen;

6. bei Tod eine Sterbeurkunde vorzulegen.

8§ 5 Welchen Selbstbehalt tragt die versicherte Person?

Es fallt kein Selbstbehalt an.
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Teil B Reiseabbruch-Versicherung

(KRAVAG-LOGISTIC Versicherungs-AG)

§ 1 Welche zusitzlichen Leistungen bietet der Versicherer bei

Reiseabbruch und verspéteter Riickreise?

. Organisation der Riickreise
Die Assistance-Notrufzentrale organisiert auf Wunsch die Ruick-
reise, wenn die versicherte Person die Reise aus einem der in Teil
A § 2.1 genannten Griinde nicht planméaRig beenden kann. Die
Einschrankungen aus Teil A § 3 gelten entsprechend.

. Kostenerstattung
Der Versicherer Gbernimmt bzw. erstattet bei nicht planmaRiger
Beendigung der Reise aus einem der in Teil A § 2.1 genannten
Griinde und soweit keine Einschrankung vorliegt, Teil A § 3, die
nachstehend genannten Kosten:

a) die nachweislich entstandenen zusatzlichen Ruckreisekosten
nach Art und Qualitat der gebuchten und versicherten Reise;

b) den anteiligen Reisepreis der gebuchten und noch nicht genutzten
Reiseleistung vor Ort, auch soweit die Reise unterbrochen wird;

c) die Mehrkosten des verlangerten Aufenthaltes nach Art und
Klasse der gebuchten und versicherten Leistung bis insgesamt
€ 5.000, wenn die versicherte Reise aufgrund schwerer Unfall-
verletzung, unerwarteter schwerer Erkrankung, des Bruchs von
Prothesen bzw. Lockerung von implantierten Gelenken oder
eines Elementarereignisses (z. B. Uberschwemmung) nicht plan-
malkig beendet werden kann;

d) Kann die versicherte Person einer gebuchten Rundreise wegen
Krankheit oder Unfallverletzung voriibergehend nicht folgen,
so erstattet der Versicherer die Nachreisekosten zum Wieder-
anschluss an die Reisegruppe, hochstens jedoch den anteiligen
Reisepreis der noch nicht genutzten weiteren Reiseleistung.

. Wird die Reise wegen Krankheit oder Unfallverletzung der ver-
sicherten Person oder einer mitreisenden Risikoperson nicht
planméRig beendet, so ist die versicherte Person gehalten, unver-
zliglich Kontakt zur Assistance-Notrufzentrale aufzunehmen. Die
versicherte Person hat zur Aufklérung beizutragen und durch
qualifizierte &rztliche Atteste nachzuweisen, dass die planmaBige
Beendigung der Reise wegen der Schwere der Erkrankung nicht
moglich oder nicht zumutbar war.

§ 2 Welchen Selbstbehalt tragt die versicherte Person?

Es fallt kein Selbstbehalt an.
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Teil C Umbuchungsgebiihrenschutz

(KRAVAG-LOGISTIC Versicherungs-AG)

§ 1 Unter welchen Voraussetzungen und in welcher Héhe ersetzt
der Versicherer Umbuchungsgebiihren?

Der Versicherer ersetzt bei Umbuchung bis zu 31 Tagen vor Reise-

antritt die vertraglich geschuldeten Umbuchungsgebuhren bis zu

hochstens € 50 je versicherter Person, bei Objektbuchungen bis zu

hochstens € 50 je Objekt.

Bedingungen fiir Reiseversicherungen der AWP P&C S.A.
(Versicherungssparten D bis G) Versicherungsschein 18_5082

|. ALLGEMEINE BESTIMMUNGEN AVB AB-EV 18 OV
Die Allgemeinen Bestimmungen fur lhren Reiseschutz gelten zusatz-
lich zu den daran anschlieend aufgefthrten Besonderen Bestim-
mungen fur die einzelnen Versicherungen.

Versicherungsschutz besteht fiir Reisen des Inhabers einer TUI CARD

Gold, TUI CARD Gold One, TUI CARD Titan (jeweils mit Versiche-
rung), die bei den vorne genannten Veranstaltern gebucht, mit der

TUI CARD bezahlt und bestétigt wurden.

§ 1 Wer ist versichert?

Sie als versicherte Person geniefen Versicherungsschutz. Auf der

Grundlage eines mit der TUI Deutschland GmbH (Versicherungs-
nehmer) abgeschlossenen Gruppenversicherungsvertrages gewéhrt

die AWP P&C SA,, Niederlassung fur Deutschland, im Rahmen der

TUI CARD Versicherungsschutz.

Versicherte Person ist der Inhaber einer giltigen TUI CARD Gold

One. Weiterhin sind der Inhaber einer gultigen TUI CARD Gold

oder TUI CARD Titan sowie dessen maximal 5 Mitreisende auf der-

selben Reisebestétigung ebenfalls versicherte Personen. Bei der

Buchung von Ferienwohnungen und -héausern sind der Inhaber

einer gultigen TUI CARD Gold oder TUI CARD Titan sowie maxi-
mal 11 Mitreisende auf derselben Reisebestatigung versichert. Die

Wahrnehmung der Rechte aus dem Versicherungsvertrag steht den

versicherten Personen direkt zu. Fur die versicherte Person gelten

die Versicherungs-Bedingungen und die Datenschutzhinweise.
§ 2 Welche Reise ist versichert?
Fur lhre versicherte Reise besteht weltweit Versicherungsschutz.
§ 3 Wann beginnt und wann endet der Versicherungsschutz?
. Der Versicherungsschutz beginnt mit dem Antritt der versicherten
Reise.
. Der Versicherungsschutz endet mit dem vereinbarten Zeitpunkt,
spatestens jedoch mit der tatsachlichen Beendigung der versi-
cherten Reise.
. Der Versicherungsschutz verlangert sich tber den vereinbarten
Zeitpunkt hinaus, wenn
— die Versicherung fur die gesamte geplante Reise abgeschlossen
wurde und

— sich die Beendigung der Reise aus Griinden verzogert, fiir die
Sie nicht verantwortlich sind (z. B. weil Sie nicht transportfahig
sind).

§ 4 Wann haben Sie keinen Versicherungsschutz (Allgemeine

Ausschliisse)?
1. Sie haben keinen Versicherungsschutz fur Schaden, die entstehen
durch:
a) Streik, Kernenergie, MaBnahmen der Staatsgewalt (z. B. Ein-
reiseverweigerung)
b) Krieg, Burgerkrieg oder kriegsahnliche Ereignisse, wenn
— diese Ereignisse schon bei lhrer Einreise bestanden oder
— Sie bei Ausbruch nicht in den ersten 14 Tagen nach Beginn
der Ereignisse ausgereist sind. Wenn Sie die Reise nicht
beenden kénnen aus Griinden, die Sie nicht zu vertreten
haben, sind Sie tber diesen Zeitraum hinaus versichert.

N

w

— Sie aktiv an diesen Ereignissen teilnehmen.

c) ABC-Waffen oder ABC-Materialien

2. Auf Reisen in Gebiete, fur die zum Zeitpunkt lhrer Einreise
eine Reisewarnung des Auswartigen Amtes der Bundesrepublik
Deutschland besteht, sind Sie nicht versichert. Wenn Sie sich bei
Bekanntgabe einer Reisewarnung bereits vor Ort befinden, endet
der Versicherungsschutz 14 Tage nach Bekanntgabe der Reise-
warnung. Wenn Sie die Reise nicht beenden kénnen aus Griinden,
die Sie nicht zu vertreten haben, sind Sie tber diesen Zeitraum
hinaus versichert.

. Fuhren Sie einen Schaden vorsitzlich herbei, ist dieser nicht ver-
sichert.

. Auf Expeditionen sind Sie nicht versichert.

Kein Versicherungsschutz besteht, wenn

a) Wirtschafts-, Handels- oder Finanz-Sanktionen bzw. Embar-
gos der Européischen Union oder der Bundesrepublik
Deutschland bestehen und

b) diese auf Sie oder uns direkt anwendbar sind oder dem Ver-
sicherungsschutz entgegenstehen.

Dies gilt auch fur Wirtschafts-, Handels- oder Finanz-Sanktionen

bzw. Embargos, die durch die Vereinigten Staaten von Amerika

erlassen werden, sofern diesen keine européischen oder deutschen

Rechtsvorschriften entgegenstehen.

§ 5 Welche Pflichten haben Sie im Schadenfall (Allgemeine
Obliegenheiten)?

. Sie mussen den Schaden:

— méglichst gering halten und unnétige Kosten vermeiden

— unverziglich bei uns anzeigen

— beschreiben und nachweisen (Ereignis und Umfang). Dafiir
mussen Sie uns wahrheitsgemal jede Auskunft geben, die nétig
ist, um den Sachverhalt zu kldren, und uns erméglichen, Ursache
und Héhe des geltend gemachten Anspruchs zu prifen

— durch Rechnungen und Belege im Original nachweisen

Damit wir unsere Leistungspflicht und den Leistungsumfang

beurteilen kénnen, mussen Sie auRerdem lhre Arzte von der

Schweigepflicht entbinden, soweit dies nétig ist.

Wenn Sie die Entbindung von der Schweigepflicht nicht erteilen und

uns auch nicht auf andere Weise eine Prifung erméglichen, mussen

wir keine Versicherungs-Leistungen erbringen.

§ 6 Was passiert, wenn Sie eine Pflicht (Obliegenheit) verletzen?

1. Verletzen Sie eine Pflicht vorsétzlich, kénnen wir die Versiche-
rungs-Leistung verweigern. Verletzen Sie eine Pflicht grob fahr-
lassig, kénnen wir die Leistung in dem Umfang karzen, welcher
der Schwere lhres Verschuldens entspricht. Sie missen beweisen,
dass Sie nicht grob fahrlassig gehandelt haben.

2. Wenn Sie nachweisen, dass die Verletzung der Pflicht keinen Ein-
fluss auf die Feststellung oder den Umfang unserer Leistungs-
pflicht hat, missen wir die Versicherungs-Leistung erbringen. Dies
gilt nicht, wenn Sie arglistig gehandelt haben.

§ 7 Wann verjahrt lhr Anspruch auf Leistung aus dem Versiche-

rungs-Vertrag?

Ihr Anspruch auf unsere Versicherungs-Leistung verjahrt in drei Jah-

ren. Die Verjéhrung beginnt mit dem Schluss des Jahres, in dem der

Anspruch entstanden ist und Sie die Umsténde, die den Anspruch

begriinden, kannten oder ohne grobe Fahrlassigkeit hatten kennen

mussen.

§ 8 Wann zahlen wir die Entschéadigung?

Wir zahlen die Entschadigung innerhalb von zwei Wochen, nachdem

wir lhren Anspruch abschlieBend gepruft haben. Die Erstattung

erfolgt immer per Uberweisung auf das Konto eines Kreditinstituts.

§ 9 Was gilt, wenn Sie Ersatzanspriiche gegen Dritte haben?

1. Wenn Sie wegen des Schadenereignisses Anspriiche gegen Dritte
haben, gehen diese auf uns tber. Das gilt bis zur Héhe der Zah-
lung, die Sie von uns erhalten haben, und soweit Ihnen daraus kein
Nachteil entsteht.

2. Sie mussen uns diesen Ubergang auf unseren Wunsch hin schrift-
lich bestatigen.

3. lhre Anspriche auf Leistungen aus anderen privaten Versiche-
rungs-Vertragen gehen unserer Eintrittspflicht vor. Wir treten in
Vorleistung, sofern wir von Ihnen zuerst in Anspruch genommen
werden.

§ 10 Welche Form miissen Erklarungen und Anzeigen haben und

wer darf diese entgegennehmen?

1. Sie und wir missen Anzeigen und Willenserklarungen in Textform
abgeben (z. B. Brief, Fax, E-Mail).

2. Versicherungs-Vertreter sind nicht bevollméchtigt, Anzeigen oder
Willenserklarungen zu einem Schadenfall anzunehmen.

§ 11 Welches Gericht in Deutschland ist zustandig?

Welches Recht findet Anwendung?

. WennSieAnspriicheausdemVersicherungs-Vertraggeltendmachen
wollen, kénnen Sie zwischen folgenden Gerichtsstanden wahlen:
— Minchen oder
— Ort lhres Wohnsitzes in Deutschland zum Zeitpunkt der Klage-

erhebung

. Wenn wir Anspriiche gegen Sie gerichtlich geltend machen wollen,
ist der Gerichtsstand an dem Ort lhres Wohnsitzes in Deutschland
zum Zeitpunkt der Klageerhebung.

3. Es gilt deutsches Recht, soweit nach internationalem Recht zuléssig.
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Teil D Reise-Krankenversicherung inkl. Kranken-Riicktransport
(AWP P&C S.A.) AVB RKR 18
§ 1 Was ist bei Erkrankungen oder Unfallverletzungen wéhrend
lhrer Reise im Ausland versichert?
1. Wir erstatten Ihnen die Kosten fiir medizinisch notwendige Heil-
behandlungen im Ausland. Hierzu gehéren:
a) ambulante Behandlungen durch einen Arzt
b) stationare Behandlungen im Krankenhaus einschlieRlich unauf-
schiebbarer Operationen
c) arztlich verordnete Arznei-, Verbands- und Heilmittel
d) Hilfsmittel bis zu € 500 je versicherter Person und Versiche-
rungsfall.
e) Prothesen und Herzschrittmacher, die zum ersten Mal notwen-
dig werden
f) folgende Leistungen durch einen Zahnarzt:

— schmerzstillende Zahnbehandlungen einschlieBlich einfach
ausgefertigter Zahnfullungen
— Reparatur von Zahnprothesen und Provisorien
— provisorischer Zahnersatz bei Unféllen
Wir erstatten insgesamt bis zu € 250 je versicherter Person und
Versicherungsfall.

. Wir leisten furr von Schulmedizin Giberwiegend anerkannte Unter-
suchungs- oder Behandlungsmethoden. Dies gilt auch fur Arznei-
mittel. Wir leisten dartber hinaus fur Methoden und Arzneimittel,
die angewendet werden, weil keine schulmedizinischen Methoden
oder Arzneimittel zur Verfuigung stehen.

. Wir ibernehmen die Kosten des medizinisch notwendigen Kran-
kentransports zur Behandlung in das nachste erreichbare geeig-
nete Krankenhaus und zurtick in die Unterkunft. Bei ambulanter
Behandlung im Krankenhaus erstatten wir maximal € 200 je ver-
sicherter Person und Versicherungsfall. Diese Einschrankung gilt
nicht, wenn ein offiziell anerkanntes Rettungsunternehmen auf-
grund eines Notrufs den Transport durchfihrt.

§ 2 Was ist bei Schwangerschaft / Geburt wihrend lhrer Reise im

Ausland versichert?

Wir erstatten die Kosten fur

1. medizinisch notwendige Behandlungen von unerwarteten Komplika-
tionen der Schwangerschaft.

2. den unaufschiebbaren Abbruch einer Schwangerschaft. Dies gilt nur,
wenn er medizinisch indiziert ist.

3. Entbindung von Fehlgeburten und Friihgeburten bis zum Ende der
36. Schwangerschaftswoche.

4. medizinisch notwendige Heilbehandlungen fir das frihgeborene
Kind.

§ 3 Was ist bei Erkrankung oder Unfallverletzung wahrend lhrer
Reise im In- und Ausland versichert?

. Wir organisieren den medizinisch sinnvollen und vertretbaren

Kranken-Rucktransport

—in das lhrem Wohnort nachstgelegene geeignete Krankenhaus
oder

—an lhren Wohnort

und tbernehmen hierfur die Kosten. Zusatzlich organisieren wir

die Ruckholung Ihres Gepécks und ibernehmen hierfur die Kos-

ten bis zu € 500 je versicherter Person und Versicherungsfall.

2. Wir organisieren fur mitreisende Kinder unter 18 Jahren:

— die Betreuung vor Ort und

— die Riickreise, wenn Sie diese wegen Krankheit, schwerer Unfall-
verletzung oder Tod nicht mehr betreuen kénnen. Die dadurch
entstehenden Kosten Gbernehmen wir.

3. Wenn ein mitversichertes Kind unter 18 Jahre stationar behandelt
werden muss, erstatten wir die Kosten fiir die Unterbringung einer
Begleitperson im Krankenhaus.

. Wir tibernehmen die Kosten der Beférderung einer lhnen nahe-
stehenden Person zu lhnen und zurtck zu deren Wohnort. Das
gilt, wenn Sie
— voraussichtlich mehr als zehn Tage stationér behandelt werden

missen oder
— lebensbedrohlich erkranken.

. Sie erleiden einen Unfall. Sie mussen deshalb gesucht, gerettet
oder geborgen werden. In diesem Fall erstatten wir Such-, Ret-
tungs- und Bergungskosten bis zu € 7.000 je versicherter Person
und Versicherungsfall.

6. Werden die Kosten der versicherten stationdren Heilbehandlung
von einem Dritten erstattet, bezahlen wir ein Krankenhaus-Tage-
geld von € 50 je versicherter Person und Versicherungsfall bis
maximal 45 Tage.

§ 4 Welche Leistung erbringen wir im Todesfall im In- und Aus-
land?

. Sofern Sie wahrend lhrer Reise versterben, organisieren wir auf
Wunsch lhrer Angehérigen Ihre Uberfithrung. Wir tibernehmen
hierfiir die unmittelbaren Kosten.

. Alternativ organisieren wir
— die Bestattung vor Ort sowie
— An- und Abreise einer Person zur Bestattung.

Wir tbernehmen dafur die unmittelbaren Kosten insgesamt bis
zur Hohe der Uberfithrungs-Kosten.

. Zusétzlich organisieren wir die Rickholung lhres Gepécks und
ubernehmen hierfur die Kosten bis zu € 500 je versicherter Person
und Versicherungsfall.

§ 5 Welche Lander gelten als Ausland?

Als Ausland gelten alle Lander, in denen Sie

— keinen standigen Wohnsitz haben oder

— sich nicht regelmaRig langer als drei Monate im Jahr aufhalten.
RegelmaRig ist, wenn Sie sich mindestens das dritte Mal inner-
halb von drei Jahren fur mindestens drei Monate in diesem Land
aufhalten.

§ 6 Wann geben wir eine Kosteniibernahme-Erklarung ab?

Wenn Sie stationdr behandelt werden missen, geben wir nach

einer vorlaufigen Deckungs-Prifung eine Kostentibernahme-Erkla-

rung bis zu € 15.000 je versicherter Person und Versicherungsfall
ab. Diese erfolgt gegenuber dem Krankenhaus. Eine Leistungspflicht
erkennen wir dadurch nicht an.

§ 7 Wie helfen wir lhnen bei Bedarf zusétzlich?

. Wenn Sie stationar behandelt werden, tbernehmen wir die Kosten
— fur Besuchsfahrten eines Mitreisenden oder
— fur dessen Unterbringung.

Wir erstatten maximal € 50 je Tag, begrenzt auf acht Tage. Die
Begrenzung gilt je Versicherungsfall.

. Wir informieren tiber

— die allgemeine medizinische Versorgung im Reiseland.

— einen Deutsch oder Englisch sprechenden Arzt.

— ein Krankenhaus mit einem nach unserer Kenntnis hohen medi-
zinischen Standard.

— besondere Risiken von Infektionen.

— notwendige Impfungen.

— geeignete Reiseziele bei bestimmten Krankheiten.

. Medizinischer Dolmetscher-Service: Wir erklaren Diagnosen und
andere medizinische Begriffe.

4. Sie benétigen ein Medikament, das in Ihrem Reiseland nicht ver-
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fugbar ist: Wir recherchieren, welches Ersatzmedikament vor Ort
zur Verfugung steht.

§ 8 In welchen Fillen leisten wir nicht (Besondere Ausschliisse)?

Kein Versicherungsschutz besteht fur:

. Heilbehandlungen und andere &rztlich angeordnete Manahmen,
— bei denen lhnen vor Beginn des versicherten Zeitraums bekannt

war, dass sie notwendig sind oder
— mit denen Sie nach den lhnen bekannten Umsténden rechnen
mussten oder
— die ein Anlass fiir die Reise sind.
Reisen Sie aufgrund eines familiaren Todesfalls, entfallen diese
Ausschlusse.

. Akupunktur-, Massage-undWellness-Behandlungen, Fango, Lymph-
drainage.

. Behandlungen aufgrund Missbrauchs von Alkohol, Drogen oder
Medikamenten.

. Behandlung von Alkohol-, Drogen- und anderen Suchtkrankhei-

ten.

Folgen aus versuchtem Suizid.

. Behandlung oder Unterbringung aufgrund von Pflegebedurftig-
keit oder Verwahrung.

. Psychoanalytische und psychotherapeutische Behandlung sowie
Hypnose.

. Behandlungen von Verletzungen, die Sie wahrend der aktiven
Teilnahme an Sportwettkdmpfen oder beim Training dafir erlei-
den. Dies gilt, wenn mit der Teilnahme Einkunfte jeglicher Art
erzielt werden sollen (zum Beispiel Preisgelder).

9. Behandlungen durch Ehepartner, Lebenspartner, Eltern oder Kin-
der. Nachgewiesene Sachkosten werden im versicherten Rahmen
erstattet.

§ 9 In welchen Fillen kiirzen wir unsere Leistung?

1. Wir kénnen unsere Leistung auf einen angemessenen Betrag kuir-

zen, wenn

— eine Heilbehandlung,

— eine sonstige Malnahme oder

— die Art des Rucktransports

das medizinisch notwendige Mal tbersteigt. Diese Einschrankung
gilt im Falle des Rucktransports nicht, wenn wir diesen organisiert
haben.

. Die berechneten Honorare und Gebtihren diirfen den in dem
betreffenden Land allgemein dblichen und angemessenen
Umfang nicht Gbersteigen. Andernfalls kénnen wir die Erstattung
auf landestibliche Satze kirzen.

§ 10 Was gilt, wenn Sie bei einer gesetzlichen Krankenversiche-

rung (GKV) versichert sind?

Wenn Sie bei einer GKV versichert sind, haben Sie unter bestimm-

ten Umsténden (insbesondere abhéngig davon, ob Sie in ein Land

der EU, ein Land mit einschlagigem Sozialversicherungsabkommen
oder ein Land ohne ein solches Abkommen reisen) Anspriche gegen
diese, wenn Sie im Ausland eine medizinisch notwendige Heilbe-
handlung in Anspruch nehmen missen. Unsere Leistungspflicht
aus diesem Versicherungs-Vertrag besteht gleichrangig neben der

Ihrer GKV. Nehmen Sie uns zuerst in Anspruch, werden wir die volle
Leistung erbringen. Wir kénnen lhre GKV auf Ausgleich in Anspruch
nehmen, soweit lhnen dadurch kein Nachteil entsteht.

§ 11 Was miissen Sie im Schadenfall tun (Besondere Obliegen-

heiten)?

. Sie miissen uns kontaktieren
—im Falle einer stationdren Behandlung.

— vor Zahlung der Kosten einer stationdren Behandlung.

— vor Durchfiihrung eines Kranken-Rucktransports.

In diesen Fallen erstatten wir lhnen Telefonkosten bis zu € 50 je
Versicherungsfall.

2.Sie mussen uns Rechnungen im Original einreichen. Alternativ
genugen Zweitschriften eines anderen Versicherers oder eines
Sozialversicherungstragers. Darauf miissen die erhaltenen Leis-
tungen im Original bestatigt sein.

§ 12 Was passiert, wenn Sie eine Pflicht (Obliegenheit) verletzen?

. Verletzen Sie eine Pflicht vorsétzlich, kénnen wir die Versiche-
rungs-Leistung verweigern. Verletzen Sie eine Pflicht grob fahr-
lassig, kénnen wir die Leistung in dem Umfang kurzen, welcher
der Schwere Ihres Verschuldens entspricht. Sie missen beweisen,
dass Sie nicht grob fahrlassig gehandelt haben.

. Wenn Sie nachweisen, dass die Verletzung der Pflicht keinen Ein-
fluss auf
— die Feststellung oder
— den Umfang
unserer Pflicht zur Leistung hat, missen wir die Versiche-
rungs-Leistung erbringen. Dies gilt nicht, wenn Sie arglistig
gehandelt haben.
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Teil E Reise-Assistance

(AWP P&C S.A)) AVB RAS 18

§ 1 Wie helfen wir lhnen bei Reiseabbruch und verspateter Riick-

reise?

. Wir organisieren |hre Riickreise, wenn Sie |hre Reise wegen
— unerwarteter schwerer Erkrankung,

— schwerer Unfallverletzung,

—Tod

von lhnen oder einer lhnen nahestehenden Person nicht plan-
mahig beenden kénnen.

.Sie kénnen mitreisende Kinder unter 18 Jahren nicht mehr
betreuen. Wir organisieren die Ruckreise der Kinder zum Wohn-
ort und / oder deren Betreuung vor Ort.

. Die Ruckreise-Kosten sind im Rahmen der Reise-Assistance nicht
versichert. Sofern wir die Dienstleistungen zunachst bezahlen,
miissen Sie uns diese innerhalb eines Monats zurtick erstatten.

§ 2 Wie helfen wir Ihnen bei Verlust von Reise-Zahlungsmitteln

und Reise-Dokumenten?

.Sie geraten in eine finanzielle Notlage, weil Ihre Zahlungsmittel
abhandenkommen. In diesem Fall
— stellen wir den Kontakt zur Hausbank her und
— unterstitzen die Hausbank bei der Ubermittlung des zur Ver-

fugung gestellten Betrages.

N

w

2. Stellt eine Ihnen nahestehende Person lhnen einen Geldbetrag
zur Verfiigung, unterstitzen wir Sie bei der Ubermittlung.

3. Wir stellen Ihnen ein Darlehen zur Uberbriickung bis zu € 1.500 je
Versicherungsfall zur Verfiigung, wenn lhre Hausbank oder eine
nahestehende Person nicht innerhalb von 24 Stunden helfen
kann. Dieses mussen Sie uns innerhalb eines Monats nach Aus-
zahlung zurtckzahlen.

4. Ihre Kreditkarten oder EC-/Maestro-Karten kommen abhanden.
Dann helfen wir bei der Sperrung der Karten. Wir haften nicht fur
die ordnungsgemale Durchfiihrung der Sperrung und fir even-
tuelle Vermoégensschaden.

5. Wir helfen Ihnen, Ersatz fur lhre Reisedokumente zu beschaffen,
wenn diese abhandenkommen.

§ 3 Wie helfen wir lhnen, wenn Sie verhaftet oder mit Haft

bedroht werden?

Wir helfen bei der Beschaffung eines Anwalts und eines Dolmet-

schers. Wir strecken Kosten fiir Gericht, Anwalt und Dolmetscher bis

zu € 3.000 je Versicherungsfall vor. Bei Bedarf strecken wir auch eine

Strafkaution bis zu € 13.000 je Versicherungsfall vor. Sie missen

die ausgelegten Betrége innerhalb eines Monats nach Auszahlung

an uns zurtckzahlen.

§ 4 Wie helfen wir Ihnen auBerdem vor und wéhrend der Reise?

1. Wir informieren Sie tiber
a) die Sicherheitslage im jeweiligen Reiseland.

b) das néachstgelegene Konsulat (Adresse und telefonische
Erreichbarkeit).

c) Reisewarnungen und Sicherheits-Hinweise des Auswértigen
Amtes der Bundesrepublik Deutschland.

2. Wir sind bei Umbuchungen behilflich, wenn Sie ein gebuchtes Ver-
kehrsmittel nicht wie geplant nutzen kénnen (z. B. weil es ausfallt).

3. Wir informieren |hre Angehorigen oder lhren Arbeitgeber, wenn
sich lhr Reiseplan aufgrund eines unerwarteten Zwischenfalls
andert.

4. Wir organisieren lhnen bei Bedarf einen Pannen- oder Abschlepp-
dienst. Die Kosten werden im Rahmen der Reise-Assistance nicht
von uns erstattet.

5. Wir organisieren die Pflege bzw. Betreuung Ihrer kranken oder
alteren Familienangehérigen innerhalb Deutschlands. Wir arbeiten
mit Dienstleistern, die auf Pflege und Betreuung spezialisiert sind.
Die Kosten fur die Pflege bzw. Betreuung tragen Sie.

Teil F Reisegepack-Versicherung

(AWP P&C S.A.) AVB RGK 18

§ 1 Was ist versichert?

Wir versichern |hr Reisegepéack. Dazu gehéren neben lhrem persén-

lichen Reisebedarf auch Geschenke und Andenken.

§ 2 In welchen Fillen besteht Versicherungsschutz?

. Mitgefuhrtes Reisegepack
Wenn das von Ihnen mitgefuthrte Reisegepéack durch
— vorsétzliche Straftat durch Dritte,

— Unfall des Transportmittels,
— Feuer, Elementar-Ereignis einschlieBlich Sturm (ab Windstérke 8)
abhandenkommt oder beschédigt wird, leisten wir Entschadigung.

. Aufgegebenes Reisegepéack Wenn Sie |hr Reisegepéck bei
— einem Beférderungs-Unternehmen,

— einem Beherbergungs-Betrieb oder

— einer Gepéack-Aufbewahrung

aufgeben, gilt: Wir leisten Entschadigung, wenn es dort beschadigt
wird oder abhandenkommt.

3. Verspétetes Reisegepack

Wenn |hr aufgegebenes Reisegepéck erst sechs Stunden nach
Ihnen am Reiseziel ankommt, erstatten wir je Versicherungsfall
insgesamt maximal € 150 pro Person bzw. maximal € 300 ins-
gesamt fur

— notwendige Ersatzkdufe zur Fortsetzung der Reise und

— Kosten zur Wiedererlangung lhres Reisegepécks.

§ 3 Was ist nicht versichert

(Besondere Ausschlisse)?

. Nicht versichert sind:

— Geld und Wertpapiere

— Fahrkarten und Dokumente aller Art, Ausnahme: amtliche Aus-

weise und Visa

— motorgetriebene Land-, Luft- und Wasserfahrzeuge samt Zube-

hor

— Jagd- und Sportwaffen samt Zubehor

— Vermogensfolgeschaden

Kein Versicherungsschutz besteht fiir Schaden durch:

— Vergessen

— Verlieren

Dies gilt auch fur Fundunterschlagung, wenn lhr vergessenes oder

verlorenes Reisegepéack nicht zuriick gegeben wird.

§ 4 Wann ist der Versicherungsschutz eingeschrankt?

. Als mitgefuhrtes Reisegepéack sind nur eingeschréankt versichert:
Video-, Film- und Fotoapparate einschlieBlich Zubehér. Wir
erstatten insgesamt je Versicherungsfall maximal € 1.000 pro
Person bzw. maximal € 2.000 insgesamt. Als aufgegebenes Reise-
gepack sind die genannten Gegenstande nicht versichert.

2. Schmucksachen und Kostbarkeiten sind versichert, wenn sie

— in einem ortsfesten Behéltnis (z. B. Safe) eingeschlossen oder
— im persénlichen Gewahrsam sicher verwahrt mitgefthrt
werden. Wir erstatten insgesamt je Versicherungsfall maximal
€ 1.000 pro Person bzw. maximal € 2.000 insgesamt.
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3. Bis insgesamt maximal € 1.000 pro Person bzw. maximal € 2.000
insgesamt sind je Versicherungsfall versichert:
— Software und EDV-Geréte sowie
— elektronische Kommunikations- und Unterhaltungs-Gerate ein-
schlieBlich Zubehor.
Bei Bedarf unterstutzen wir Sie bei der Sperrung Ihrer SIM-Karte.
4. Geschenke und Reiseandenken sind bis maximal € 250 pro Person

bzw. maximal € 500 insgesamt je Versicherungsfall versichert.
Bis zu jeweils € 250 pro Person bzw. maximal € 500 insgesamt je
Versicherungsfall sind versichert:

— Brillen und Kontaktlinsen,

— Zahnspangen und

v

— sonstige medizinische Hilfsmittel einschlieBlich Zubehaor.
Diebstahl von Reisegepéack aus

— einem abgestellten Kraftfahrzeug,

— daran angebrachten Behéltnissen oder

— Dach- oder Hecktragern

ist versichert, wenn das Kraftfahrzeug und die Behéltnisse durch

Verschluss gesichert sind. Die oben in Nr. 1-3 genannten Gegen-

stande sind in diesem Fall nicht versichert.

§ 5 In welcher Héhe leisten wir?

. Wir erstatten den lhnen entstandenen Schaden bis zur Hshe der
vereinbarten Versicherungs-Summe. Diese Obergrenze gilt auch,
wenn fur bestimmte Sachen besondere Zahlungsgrenzen verein-
bart sind, die Versicherungs-Summe aber niedriger ist.

. Bei abhandengekommenen oder zerstérten Sachen bemessen wir

den Schaden nach ihrem Zeitwert. Das ist der Preis, der ublich ist,

um gleichartige Sachen neu anzuschaffen. Wir ziehen einen Betrag
fur den Zustand der Sache (z. B. Alter, Abnutzung, Gebrauch) ab.

Fur beschadigte Sachen erstatten wir die notwendigen Reparatur-

kosten. Zuséatzlich gleichen wir eine ggf. verbleibende Minderung

des Werts aus. Hochstens erstatten wir den Zeitwert.

Far Filme, Bild-, Ton- und Datentréger erstatten wir den Material-

wert.

5. Wenn Sie amtliche Ausweise und Visa wieder beschaffen, erstat-

ten wir die amtlichen Gebuhren.

§ 7 Welche Pflichten haben Sie im Schadenfall (Besondere Oblie-

genheiten)?

.Schaden durch strafbare Handlungen missen Sie unverzglich
der nachsten Polizei-Dienststelle anzeigen. Dazu reichen Sie dort
eine Liste aller in Verlust geratenen Sachen ein. Sie lassen sich die
Anzeige und die Liste bestétigen. Diese Bescheinigung reichen Sie
bei uns ein.

.Schaden an aufgegebenem Reisegepdck mussen Sie dem Be-
férderungs-Unternehmen, dem Beherbergungs-Betrieb bzw. der
Gepack-Aufbewahrung unverziiglich melden. AuRerlich nicht
erkennbare Schéden teilen Sie diesen Stellen nach der Entde-
ckung unverziiglich mit, spatestens innerhalb von sieben Tagen
nach Aushéandigung des Gepackstiicks. Die jeweilige Reklamati-
ons-Frist muss eingehalten werden. Die zugehérige Bescheinigung
reichen Sie bei uns ein.

§ 8 Was passiert, wenn Sie eine Pflicht (Obliegenheit) verletzen?

. Verletzen Sie eine Pflicht vorsatzlich, kénnen wir die Versiche-
rungs-Leistung verweigern. Verletzen Sie eine Pflicht grob fahr-
lassig, konnen wir die Leistung in dem Umfang kirzen, welcher
der Schwere lhres Verschuldens entspricht. Sie missen beweisen,
dass Sie nicht grob fahrlassig gehandelt haben.

. Wenn Sie nachweisen, dass die Verletzung der Pflicht keinen Ein-
fluss auf
— die Feststellung oder
— den Umfang
unserer Pflicht zur Leistung hat, mussen wir die Versicherungs-
Leistung erbringen. Dies gilt nicht, wenn Sie arglistig gehandelt
haben.

§ 9 Was passiert, wenn Sie den Versicherungsfall grob fahrlassig

herbeifiihren?

Fuhren Sie den Versicherungsfall grob fahrlassig herbei, sind wir

berechtigt, die Leistung in einem der Schwere des Verschuldens

entsprechenden Verhéltnis zu kirzen.
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Teil G Reiseunfall-Versicherung

(AWP P&C S.A)) AVB RUN 18

§ 1 Was ist versichert? Was ist ein Unfall?

1. Wir bieten Versicherungsschutz, wenn ein Unfall wahrend der

Reise zu lhrer dauernden Invaliditat oder zu Ihrem Tod fihrt.

2. Ein Unfall liegt vor,

a) wenn Sie durch ein plétzlich von aulen auf lhren Kérper
einwirkendes Ereignis unfreiwillig eine Gesundheits-Schadi-
gung erleiden.

b) wenn Sie sich durch eine erhéhte Kraftanstrengung ein Gelenk
verrenken oder Muskeln, Sehnen, Bander oder Kapseln zerren
oder zerreifen.

§ 2 Was leisten wir bei Tod?

Der Unfall filhrt innerhalb eines Jahres zu Ihrem Tod: Wir zahlen die

fur den Todesfall vereinbarte Versicherungs-Summe an |hre Erben

oder an eine von lhnen festgelegte bezugsberechtigte Person.

§ 3 Was leisten wir bei dauernder Invalidit&t?

1. Der Unfall fuhrt zu einer dauernden Beeintrachtigung lhrer kér-
perlichen oder geistigen Leistungsfahigkeit (Invaliditat). Die Inva-
liditat muss
a) innerhalb eines Jahres nach dem Unfall eingetreten sein und
b) spatestens vor Ablauf einer Frist von weiteren drei Monaten
arztlich festgestellt und geltend gemacht sein.

. Bei vollstandiger Invaliditat zahlen wir die volle fir den Invaliditéts-
fall vereinbarte Versicherungs-Summe. Bei Teilinvaliditat zahlen
wir den entsprechenden Teil der Versicherungs-Summe.

Die Héhe der Leistung richtet sich nach dem Grad der Invaliditét.

Als feste Invaliditatsgrade gelten ohne Ausnahme:

a) bei Verlust oder Funktionsunfahigkeit

N

eines Arms 70 %
einer Hand 55 %
eines Daumens 20 %
eines Fingers 10 %
eines Beins 70 %
eines Fules 40 %
einer Zehe 5%
eines Auges 50 %

des Gehors auf einem Ohr - 30 %
des Geruchs- oder
des Geschmackssinnes 10 %

b) Die in Nr. 2 a) genannten Korperteile oder Sinnesorgane sind
nur zum Teil verloren oder in ihrer Funktion beeintrachtigt: Wir
leisten den entsprechenden Teil der genannten Invaliditatsgrade.

c) Es sind durch den Unfall Kérperteile oder Sinnesorgane betrof-
fen, die oben nicht geregelt sind: Makgebend fur unsere Leis-
tung ist, inwieweit die normale kérperliche oder geistige Leis-



tungsfahigkeit beeintréachtigt ist. Dabei werden ausschlieBlich
medizinische Gesichtspunkte beriicksichtigt.
d) Durch den Unfall sind mehrere kérperliche oder geistige Funk-
tionen beeintrachtigt: Die Invaliditatsgrade, die sich nach Nr.
2 a) bis c) ergeben, werden zusammengerechnet. Insgesamt
leisten wir maximal 100 %.
3.Durch den Unfall ist eine kérperliche oder geistige Funktion
betroffen, die schon vorher dauernd beeintrachtigt war: Wir
nehmen einen Abzug in Hohe dieser Vorinvaliditdt vor. Diesen
bemessen wir nach Nr. 2.
4. Innerhalb eines Jahres nach dem Unfall tritt der Tod unfallbedingt
ein: Es besteht kein Anspruch auf Invaliditatsleistung.
5. Wenn Sie
— innerhalb eines Jahres nach dem Unfall aus unfallfremder Ursa-
che oder

— mehr als ein Jahr nach dem Unfall gleichguiltig aus welcher Ursa-
che vor Bemessung der Invaliditat versterben und der Anspruch
auf Invaliditatsleistung nach Nr. 1 bereits entstanden war, gilt:
Wir leisten nach dem Invaliditatsgrad, mit dem aufgrund der
zuletzt erhobenen arztlichen Befunde zu rechnen gewesen ware.

§ 4 In welchen Fillen besteht kein Versicherungsschutz (Beson-

dere Ausschliisse)?

Nicht versichert sind:

1. Unfélle durch Geistes- oder Bewusstseinsstorungen, Schlaganfal-
le und Krampfanfélle, die den ganzen Kérper ergreifen. Dies gilt
auch, wenn der Zustand auf Alkohol- oder Drogen zuriickzufihren
ist.

2. Unfélle, die Ihnen bei vorsétzlicher Ausfilhrung einer Straftat
zustolen.

3. Unfélle, die Ihnen als Luftfahrzeugfihrer (auch Luftsportgerate)
oder als sonstiges Besatzungsmitglied eines Luftfahrzeuges zusto-
Ren.

4. Gesundheits-Schaden durch HeilmaBnahmen und andere Eingrif-
fe in lhren Kérper.

5. Gesundheits-Schaden durch Strahlen, Infektionen und Vergif-
tungen. Ausnahme: Sie wurden durch einen Unfall hervorgerufen.

6. Schaden an Bandscheiben, Blutungen aus inneren Organen und
Gehirnblutungen. Ausnahme: Der Unfall ist die Uberwiegende
Ursache.

7. Krankhafte Stérungen infolge psychischer Reaktionen, gleichgiil-
tig, wodurch diese verursacht sind.

§ 5 Wann ist der Versicherungsschutz eingeschrankt?

Krankheiten oder Gebrechen haben bei der durch den Unfall hervor-
gerufenen Gesundheitsschadigung oder deren Folgen mitgewirkt:
Wenn dieser Anteil mindestens 25 % betragt, kirzen wir die Leis-
tung entsprechend.

§ 6 Was miissen Sie nach einem Unfall tun (Besondere Obliegen-

heiten)?

Sie sind verpflichtet,
1.sich von den durch uns beauftragten Arzten untersuchen zu las-

sen. Wir zahlen die notwendigen Kosten fur die Untersuchung, ggf.
einschlieBlich eines dadurch entstandenen Verdienstausfalls.

2. die behandelnden oder begutachtenden Arzte, andere Versiche-
rer, Sozialversicherungstrager und Behérden von der Schweige-
pflicht zu entbinden.

§ 7 Was passiert, wenn Sie eine Pflicht (Obliegenheit) verletzen?

. Verletzen Sie eine Pflicht vorsétzlich, kénnen wir die Versiche-

rungs-Leistung verweigern. Verletzen Sie eine Pflicht grob fahr-

lassig, kénnen wir die Leistung in dem Umfang kirzen, welcher
der Schwere lhres Verschuldens entspricht. Sie mussen beweisen,
dass Sie nicht grob fahrlassig gehandelt haben.

. Wenn Sie nachweisen, dass die Verletzung der Pflicht keinen Ein-

fluss auf

— die Feststellung oder

— den Umfang

unserer Pflicht zur Leistung hat, mussen wir die Versicherungs-

Leistung erbringen. Dies gilt nicht, wenn Sie arglistig gehandelt

haben.

§ 8 Wann zahlen wir die Versicherungs-Leistung wegen dauern-

der Invaliditat?

Wir sind verpflichtet, innerhalb von einem Monat zu erkléren, ob und

in welcher Héhe wir einen Anspruch anerkennen. Bei Invaliditats-
leistung betrégt die Frist drei Monate. Die Fristen beginnen, wenn
uns folgende Unterlagen zugehen:

— Nachweis des Unfallhergangs und der Unfallfolgen

— Bei Invaliditatsleistung zusétzlich: Nachweis tber den Abschluss
des Heilverfahrens, soweit dies fir die Bemessung des Invalidi-
tatsgrads notwendig ist.

1. Innerhalb eines Jahres nach dem Unfall kdnnen Sie Invaliditats-
leistung nur bis zur Héhe der fur den Todesfall vereinbarten Ver-
sicherungs-Summe beanspruchen, wenn das Heilverfahren noch
nicht abgeschlossen ist.

Sie und wir sind berechtigt, den Grad der Invaliditét jahrlich erneut
arztlich bemessen zu lassen. Dies gilt fir die ersten drei Jahre nach
Eintritt des Unfalls. Dieses Recht muss vor Ablauf der Frist aus-
gelbt werden. Ergibt die endgultige Bemessung eine hohere Inva-
liditatsleistung, als wir bereits erbracht haben, so verzinsen wir den
Mehrbetrag mit 5 % jahrlich.
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DATENSCHUTZHINWEISE

Entsprechend Art. 13 und 14 der Datenschutz-Grundverordnung

(DSGVO) informieren wir Sie iiber die Verarbeitung |hrer per-

sonenbezogenen Daten durch AWP P&C S.A., Niederlassung fiir

Deutschland und die lhnen nach dem Datenschutzrecht zuste-

henden Rechte. Bitte geben Sie diese Hinweise allen mitversi-

cherten Personen (z. B. Ehepartner) zur Kenntnis.

| Wer ist fiir die Verarbeitung |Ihrer personenbezogenen Daten
verantwortlich?

Fur die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten verantwort-

lich ist

AWP P&C SA,, Niederlassung fur Deutschland Bahnhofstrake 16

D - 85609 Aschheim (bei Minchen).

Der Datenschutzbeauftragte ist per Post zu erreichen unter der

obenstehenden Anschrift mit dem Zusatz — Datenschutzbeauftrag-

ter — oder per E-Mail unter datenschutz-azpde@allianz.com.
Il Fir welche Zwecke und auf welcher Rechtsgrundlage werden
lhre Daten verarbeitet?
1. Was gilt fiir alle Kategorien von personenbezogenen Daten?
Wir verarbeiten |hre personenbezogenen Daten unter Beachtung der
EU-Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO), des Bundesdaten-
schutzgesetzes (BDSG), der datenschutzrechtlich relevanten Be-
stimmungen des Versicherungsvertragsgesetzes (VVG) sowie aller
weiteren mafgeblichen Gesetze.
Stellen Sie einen Antrag auf Versicherungsschutz, benétigen wir
die von lhnen hierbei gemachten Angaben fir den Abschluss des
Vertrages und zur Einschatzung des von uns zu tbernehmenden
Risikos. Kommt der Versicherungs-Vertrag zustande, verarbeiten
wir diese Daten zur Durchfuihrung des Vertragsverhéltnisses, z. B.
zur Rechnungsstellung. Angaben zum Schaden benétigen wir etwa,
um prifen zu kénnen, ob ein Versicherungsfall eingetreten und wie
hoch der Schaden ist.
Der Abschluss und die Durchfiihrung des Versicherungs-Vertrages
sind ohne die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten nicht
moglich.
Rechtsgrundlage fir diese Verarbeitungen personenbezogener
Daten fur vorvertragliche und vertragliche Zwecke ist Art. 6 Abs. 1 b)
DSGVO.
Daneben gibt es in Art. 6 Abs. 1 a) und c) — f) DSGVO weitere
gesetzlich vorgesehene Méglichkeiten, die uns zur Verarbeitung
berechtigen.
Wir verarbeiten |hre Daten zur Erfullung einer recht- lichen Ver-
pflichtung geméaR Art 6 Abs. 1 ¢) DSGVO, z. B. zur Prufung von
Ausgleichanspriichen, wenn wir von einem anderen Versicherer
aufgrund einer bestehenden Mehrfachversicherung in Anspruch
genommen werden.
Ihre Daten verarbeiten wir auch, um berechtigte Interessen von uns
oder von Dritten zu wahren, Art. 6 Abs. 1 f) DSGVO. Dies kann ins-
besondere erforderlich sein:
— zur Gewahrleistung der IT-Sicherheit und des IT-Betriebs
— zur Werbung fur unsere eigenen Versicherungs-Produkte sowie
fur Markt- und Meinungsumfragen
— zur Verhinderung und Aufklarung von Straftaten (insbesondere
nutzen wir Datenanalysen zur Erkennung von Hinweisen, die auf
Versicherungsmissbrauch hindeuten kénnen).
Wir verarbeiten in der Regel nur Daten, die wir direkt von lhnen
erhalten haben. In Einzelféllen (z. B. wenn uns ein anderer Versiche-
rer bei Vorliegen einer Mehrfachversicherung in Anspruch nimmt)
erhalten wir diese von Dritten.
Dartiber hinaus verarbeiten wir lhre personenbezogenen Daten zur
Erfullung gesetzlicher Verpflichtungen, wie z. B. aufsichtsrechtlicher
Vorgaben, handels- und steuerrechtlicher Aufbewahrungspflichten.
Als Rechtsgrundlage fiir die Verarbeitung dienen in diesem Fall die
Jjeweiligen gesetzlichen Regelungen in Verbindung mit Art. 6 Abs. 1 c)
DSGVO.
Wir kénnen |hre Daten gemaR Art 6 Abs. 1 d) DSGVO auch verarbei-
ten, um lhre lebenswichtigen Interessen zu schiitzen oder wenn Sie
in die Verarbeitung ein-willi- gen, Art. 6 Abs. 1 a) DSGVO.
Sollten wir lhre personenbezogenen Daten fiir einen oben nicht
genannten Zweck verarbeiten wollen, werden wir Sie im Rahmen
der gesetzlichen Bestimmungen dartber zuvor informieren.
2.Was gilt fiir besondere Kategorien von personenbezogenen
Daten, insbesondere Gesundheitsdaten?
Die Verarbeitung von besonderen Kategorien personenbezogener
Daten, zu denen auch Gesundheitsdaten gehéren, unterliegt beson-
derem Schutz. Die Verarbeitung ist in der Regel nur zuldssig, wenn
Sie gemaB Art. 9 Abs. 2 a) DSGVO in die Verarbeitung einwilligen
oder eine der Ubrigen gesetzlich vorgesehenen Méglichkeiten vor-
liegt, Art. 9 Abs. 2 b) — j) DSGVO.
a)Verarbeitung lhrer per bezogenen Daten
Kategorien
In vielen Fallen benétigen wir zur Prufung des Leistungsanspruchs
personenbezogene Daten, die einer besonderen Kategorie ange-
héren (sensible Daten). Dies sind z. B. Gesundheitsdaten. Indem
Sie uns anlasslich eines konkreten Versicherungsfalles solche Daten
verbunden mit der Bitte um Prifung und Schadenbearbeitung mit-
teilen, willigen Sie ausdrucklich ein, dass wir lhre fur die Bearbeitung
des Versicherungsfalles erforderlichen sensiblen Daten verarbeiten.
Hierauf weisen wir Sie nochmals und gesondert im Formular zur
Schadenmeldung hin.
Die Einwilligung kann jederzeit mit Wirkung fur die Zukunft wider-
rufen werden. Wir weisen jedoch ausdriicklich darauf hin, dass dann
die Leistungspflicht aus dem Versicherungsfall evtl. nicht gepruft
wer- den kann. Ist die Priifung des Schadenfalles bereits abgeschlos-
sen, kénnen z. B. gesetzliche Aufbewahrungspflichten dazu fuhren,
dass die Daten nicht geléscht werden.
Ihre sensiblen Daten diirfen wir auch dann verarbeiten, wenn dies
zum Schutz lhrer lebenswichtigen Interessen erforderlich ist und Sie
aus kérperlichen oder rechtlichen Griinden auferstande sind, lhre
Einwilligung abzugeben, Art. 9 Abs. 2 ¢) DSGVO. Das kann zum Bei-
spiel bei schweren Unféllen wéhrend der Reise der Fall sein.
Werden wir bei Vorliegen einer Mehrfachversicherung von einem
anderen Versicherer in Anspruch genommen oder nehmen wir einen
anderen Versicherer in Anspruch, dirfen wir lhre sensiblen Daten
zur Geltendmachung und zur Verteidigung des gesetzlichen Aus-
gleichsanspruches verarbeiten, Art. 9 Abs. 2 f) DSGVO.
b) Abfrage von Gesundheitsdaten bei Dritten zur Priifung der
Leistungspflicht
Zur Prifung der Leistungspflicht kann es erforderlich sein, dass wir
Angaben tber lhre gesundheitlichen Verhéltnisse priifen miussen,
die Sie zur Begrindung von Anspriichen gemacht haben oder die
sich aus eingereichten Unterlagen (z. B. Rechnungen, Verordnungen,
Gutachten) oder Mitteilungen z. B. eines Arztes oder sonstiger Ange-
hériger eines Heilberufs ergeben.
Hierfur benétigen wir Ihre Einwilligung einschlieBlich einer Schwei-
gepflichtentbindung fir uns sowie fur alle Stellen, die der Schweige-
pflicht unterliegen und Angaben zur Prifung der Leistungspflicht
machen mussen.
Wir werden Sie in jedem Einzelfall informieren, von welchen Perso-
nen oder Einrichtungen zu welchem Zweck eine Auskunft benétigt
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wird. Sie kénnen dann jeweils entscheiden, ob Sie in die Erhebung
und Verwendung lhrer Gesundheitsdaten durch uns einwilligen, die
genannten Personen oder Einrichtungen sowie deren Mitarbeiter
von ihrer Schweigepflicht entbinden und in die Ubermittlung Ihrer
Gesundheitsdaten an uns einwilligen oder die erforderlichen Unter-
lagen selbst beibringen.

IIl An welche Empfanger leiten wir lhre Daten weiter?
Empfénger Ihrer personenbezogenen Daten kénnen sein: ausgewahl-
te externe Dienstleister (z. B. Assistance-Dienstleister, Leistungsbe-
arbeiter, Transportleistungserbringer, technische Dienstleister usw.)
sowie andere Versicherer (z. B. bei Vorliegen einer Mehrfachver-
sicherung).

Von uns Gbernommene Risiken versichern wir bei speziellen Versi-
cherungsunternehmen (Ruckversicherer). Dafur kann es erforderlich
sein, lhre Vertrags- und ggf. Schadendaten an einen Riickversicherer
zu Ubermitteln, damit dieser sich ein eigenes Bild tber das Risiko
oder den Versicherungsfall machen kann.

Treten Sie als versicherte Person einem Gruppenversicherungsver-
trag bei (z. B. im Rahmen eines Kreditkarten-Erwerbs), kénnen wir
Ihre personenbezogenen Daten an den Versicherungsnehmer (z. B.
Kreditinstitut) weiterleiten, wenn dieser ein berechtigtes Interesse
hat.

Dartiber hinaus kénnen wir lhre personenbezogenen Daten an wei-
tere Empfénger Ubermitteln, wie etwa an Behérden zur Erfillung
gesetzlicher Mitteilungspflichten (z. B. Finanzbehérden oder Straf-
verfolgungsbehaérden).

Die Weiterleitung der Daten ist eine Form der Verarbeitung und
erfolgt ebenfalls im Rahmen der in Art. 6 Abs. 1 und Art. 9 Abs. 2
DSGVO genannten Grundlagen.

IV Wie lange speichern wir lhre Daten?

Wir bewahren lhre Daten fur die Zeit auf, in der Anspriiche gegen
unser Unternehmen gemacht werden kénnen (gesetzliche Ver-
Jjahrungsfrist von drei bis zu 30 Jahren). Zudem speichern wir |hre
Daten, soweit wir gesetzlich dazu verpflichtet sind, z. B. nach den
Vorschriften des Handelsgesetzbuches, der Abgabenordnung oder
des Geldwéaschegesetzes. Die Speicherfristen betragen danach bis
zu zehn Jahre.

V Wo werden |hre Daten verarbeitet?

Sollten wir Daten an Dienstleister auRerhalb des Europaischen Wirt-
schaftsraums (EWR) tbermitteln, erfolgt die Ubermittlung inner-
halb des Allianz-Konzerns auf Grundlage von verbindlichen Unter-
nehmensvorschriften, der sogenannten ,Binding Corporate Rules”,
die von den Datenschutzbehérden genehmigt wurden. Diese sind
Teil des ,Allianz Privacy Standard”. Diese Unternehmensvorschrif-
ten sind fur alle Unternehmen der Allianz Gruppe verbindlich und
stellen einen angemessenen Schutz von persénlichen Daten sicher.
Der ,Allianz Privacy Standard” sowie die Liste der Unternehmen der
Allianz Gruppe, die diesen einhalten, kann hier aufgerufen werden:
https://www.allianz-partners.com/allianz-partners---binding-corpo-
rate-rules-.html.

In den Féllen, in denen der ,Allianz Privacy Standard” nicht anwend-
bar ist, erfolgt die Ubermittlung in Drittlander entsprechend der Art.
44 - 50 DSGVO.

VI Welche Rechte haben Sie?

Sie haben das Recht, Gber die bei uns gespeicherten Daten Aus-
kunft zu erhalten sowie unrichtige Daten berichtigen zu lassen. Unter
bestimmten Voraussetzungen haben Sie auferdem das Recht auf
Loschung, das Recht auf Widerspruch gegen die Verarbeitung,
das Recht auf Einschrankung der Verarbeitung und das Recht auf
Datentibertragbarkeit.

Widerspruchsrecht

Sie kénnen einer Verarbeitung lhrer Daten zu Zwecken der Direkt-
werbung widersprechen. Verarbeiten wir lhre Daten zur Wahrung
berechtigter Interessen, kénnen Sie dieser Verarbeitung aus Griin-
den, die sich aus lhrer besonderen Situation ergeben, widerspre-
chen.

Wenn Sie sich tiber den Umgang mit Ihren Daten beschweren méch-
ten, kénnen Sie sich an den oben genannten Datenschutzbeauftrag-
ten wenden. Firr Sie besteht auRerdem ein Beschwerderecht bei
einer Datenschutzaufsichtsbehérde.

BESCHWERDE UND ANWENDBARES RECHT
Beschwerde-Méglichkeiten

Unser Ziel ist es, erstklassige Leistungen zu bieten. Ebenso ist es uns
wichtig, auf lhre Anliegen einzugehen. Sollten Sie einmal mit unseren
Produkten oder unserem Service nicht zufrieden sein, teilen Sie uns
dies bitte direkt mit.

Sie kénnen uns lhre Beschwerden zu Vertrags- oder Schadenfra-
gen auf jedem Kommunikationsweg zukommen lassen. Telefonisch
erreichen Sie uns unter +49.89.6 24 24-460, schriftlich per E-Mail
an beschwerde-reise@allianz.com bzw. per Post an AWP P&C SA,,
Beschwerdemanagement, BahnhofstraBe 16, D-85609 Aschheim
(bei Muinchen). An Streitbeilegungsverfahren vor einer Verbraucher-
schlichtungsstelle geméR 8 2 Verbraucherstreitbeilegungsgesetz
nehmen wir ab Marz 2019 teil. Weitere Informationen zu unserem
Beschwerdeprozess finden Sie unter www.allianz-reiseversicherung.
de/beschwerde.

Fur Beschwerden aus allen Versicherungs-Sparten kénnen Sie sich
an die zustandige Aufsichtsbehérde Bundesanstalt fur Finanzdienst-
leistungsaufsicht (BaFin), Graurheindorfer StraRe 108, D-53117
Bonn, wenden (www.bafin.de).

Anwendbares Recht

Das Vertrags-Verhéltnis unterliegt deutschem Recht, soweit inter-
nationales Rechtnicht entgegensteht. Klagen aus dem Versicherungs-
Vertrag konnen vom Versicherungs-Nehmer oder der versicherten
Person bei dem Gericht des Geschéftssitzes oder der Niederlassung
des Versicherers erhoben werden. Ist der Versicherungs-Nehmer
oder die versicherte Person eine natirliche Person, so kénnen Kla-
gen auch vor dem Gericht erhoben werden, in dessen Bezirk der
Versicherungs-Nehmer oder die versicherte Person zur Zeit der
Klageerhebung seinen Wohnsitz oder, falls kein Wohnsitz besteht,
seinen gewdhnlichen Aufenthalt hat.



