Versicherungsbestatigung
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Der Versicherungsschutz wird auf der Grundlage der Versicherungsbedingungen fur Reiseversicherungen der MDT travel underwriting GmbH
fur den fihrenden Versicherer HDI Global SE (VB MDT 2018-P) und fur die ausschlieBlich auf der Buchungsbestatigung/Rechnung beschriebenen
Leistungsbestandteile der Reiseversicherung gewahrt. Die Buchungsbestatigung/Rechnung ist der Versicherungsnachweis.

Der Versicherungsschutz wird durch den fuhrenden Versicherer HDI Global SE und weitere beteiligte Versicherer gewahrt:
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HDI Global SE
HDI-Platz 1, 30659 Hannover

Vorstand: Dr. Christian Hinsch (Vorsitzender), Frank Harting, Clemens Jungsthofel, Dr. Edgar Puls, Dr. Stefan Sigulla, Jens Wohlthat, Ulrich Wollschlager

Aufsichtsrat: Torsten Leue (Vorsitzender)

Handelsregister-Nr.: HR Hannover B 60320, Amtsgericht Hannover, USt.-ID-Nr.: DE219828782

Wichtige Kontaktdaten

Hilfe im Notfall wahrend der Reise

Sie erreichen die Notrufzentrale Tag und Nacht (24h-Hotline):
+49 (0) 6103 70649-500

Bitte wenden Sie sich nur an die Notrufzentrale:

—wenn Sie in ein Krankenhaus zur stationdren Behandlung mussen.
Die Notrufzentrale hilft Innen bei der Suche nach einem geeigneten
Krankenhaus und tbernimmt die Abrechnung der Kosten;

—wenn ein Krankenricktransport durchgefiihrt werden soll;

—wenn Sie wahrend der Reise weitere Hilfeleistungen im Rahmen der
24h-Notfall-Assistance benétigen.

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

Allgemeine Fragen und Schadenmeldungen richten Sie bitte an
die von der HDI Global SE und weiteren beteiligten Versicherern

bevollmachtigte:

MDT travel underwriting GmbH
Walther-von-Cronberg-Platz 6, 60594 Frankfurt
Tel.: +49 (0) 6103 70649-150

Fax:  +49(0) 6103 70649-201

E-Mail: leistung@mdt24.de
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Bei allgemeinen Fragen hilft Ihnen auch gerne Ihr Reisebtro,
Ihr Reiseveranstalter oder Ihre Reiseleitung im Zielgebiet.

Wichtige Verbraucherinformationen

Die komplette Abwicklung, Vertrags- und Schadenbearbeitung erfolgt fir die
HDI Global SE und weitere beteiligte Versicherer durch die
MDT travel underwriting GmbH.

Aufsichtsbehorde: Bundesanstalt fir Finanzdienstleistungsaufsicht,
Graurheindorfer Str. 108, 53117 Bonn.

Versicherungsbedingungen: Fiir alle auf der Buchungsbestétigung/Rechnung aufge-
fiihrten und dokumentierten Reiseversicherungen gelten die jeweiligen Bestimmungen
der in diesem Druckstiick enthaltenen Versicherungsbedingungen fiir Reiseversiche-
rungen (VB MDT 2018-P). Inhalt und Umfang des jeweiligen Versicherungsschutzes
ergeben sich aus den dort beschriebenen Versicherungsarten.

Rechte im Versicherungsfall: Die Ausiibung der Rechte im Versicherungsfall steht
den versicherten Personen direkt zu und kann direkt durch die versicherten Personen
geltend gemacht werden.

Hohe und Falligkeit der Versicherungsleistung: Der Umfang der Versicherungsleistung

richtet sich nach der vereinbarten Versicherungssumme und dem jeweiligen Schaden
sowie, soweit vereinbart, der Selbstbeteiligung und ggf. bestehender Unterversiche-
rung. Ist die Leistungspflicht dem Grunde und der Hohe nach festgestellt, erfolgt die
Auszahlung der Entschadigung binnen zwei Wochen.

Prémie: Die Pramie ist auf der Pramienrechnung fiir jeden Versicherungsvertrag do-
kumentiert und enthalt die jeweilige Versicherungsteuer. Die Versicherungsbeitrage
sind umsatzsteuerfrei. GebUhren werden nicht erhoben.

Beginn des Versicherungsschutzes: Der Versicherungsschutz beginnt grundsatzlich
erst nach erfolgter Zahlung; in der Reise-Ricktrittskosten-Versicherung und dem
Umbuchungsgebiihrenschutz friihestens mit Buchung der Reise und in allen anderen
Reiseversicherungen mit Antritt der Reise.

Ende des Versicherungsschutzes: Der Versicherungsschutz endet automatisch in der
Reise-Rucktrittskosten-Versicherung und dem Umbuchungsgebihrenschutz mit An-
tritt der Reise, in den (brigen Reiseversicherungen mit Ablauf des versicherten Zeit-
raums, spatestens mit Beendigung der versicherten Reise.

Hinweise zum Datenschutz

Informationen iiber die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten
und die lhnen nach dem Datenschutzrecht zustehenden Rechte.

Verantwortlicher fiir die Datenverarbeitung
MDT travel underwriting GmbH
Walther-von-Cronberg-Platz 6

60594 Frankfurt

Telefon: +49 6103 706490

Fax: +49 6103 70649200

E-Mail: info@mdt24.de

Unseren Datenschutzbeauftragten erreichen Sie unter der o. g. Adresse oder unter:
datenschutz@mdt24.de

Zwecke und Rechtsgrundlagen der Datenverarbeitung

Wir verarbeiten lhre personenbezogenen Daten unter Beachtung der EU-Daten-
schutz-Grundverordnung (DSGVO), des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG), der
datenschutzrechtlich relevanten Bestimmungen des Versicherungsvertragsgesetzes
(VVG) sowie aller weiteren mafgeblichen Gesetze.

Wenn Sie sich bei uns versichern mdchten, bendtigen wir lhre Daten fir den Ab-
schluss des Vertrages und zur Einschatzung des von uns zu (ibernehmenden Risikos.
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Kommt der Versicherungsvertrag zustande, verarbeiten wir diese Daten, um lhnen
die Police auszustellen oder eine Rechnung schicken zu kdnnen. Angaben in Scha-
den- und Leistungsfallen bendtigen wir, um zu priifen, wie Sie sich im Detail abgesi-
chert haben und welche Leistungen Sie von uns erhalten. Der Abschluss bzw. die
Durchfiihrung des Versicherungsvertrages ist ohne die Verarbeitung Ihrer Daten
nicht maglich.

Dartiber hinaus bendtigen wir lhre personenbezogenen Daten zur Erstellung von

versicherungsspezifischen Statistiken, z. B. fiir die Entwicklung neuer Tarife oder zur

Erfillung aufsichtsrechtlicher Vorgaben.

Rechtsgrundlage fiir diese Verarbeitungen personenbezogener Daten fiir vorvertrag-

liche und vertragliche Zwecke ist Art. 6 Abs. 1 b) DSGVO. Soweit dafir besondere

Kategorien personenbezogener Daten, z. B. lhre Gesundheitsdaten, erforderlich

sind, holen wir Thre Einwilligung nach Art. 9 Abs. 2 a) i. V. m. Art. 7 DSGVO ein.

Erstellen wir Statistiken mit diesen Datenkategorien, erfolgt dies auf Grundlage von

Art. 9 Abs. 2j) DSGVO i. V. m. § 27 BDSG.

lhre Daten verarbeiten wir auch, um berechtigte Interessen von uns oder von Dritten

zu wahren (Art. 6 Abs. 1 f) DSGVO). Dies kann z. B. erforderlich sein:

- zur Gewahrleistung der IT-Sicherheit und des IT-Betriebs,

- zur Verhinderung und Aufklarung von Straftaten, insbesondere nutzen wir Daten-
analysen zur Erkennung von Hinweisen, die auf Versicherungsmissbrauch hindeu-
ten kdnnen.

Dartiber hinaus verarbeiten wir Ihre personenbezogenen Daten zur Erfiillung gesetz-

licher Verpflichtungen. Dazu gehdren z. B. aufsichtsrechtliche Vorgaben, handels-

und steuerrechtliche Aufbewahrungspflichten oder unsere Beratungspflicht. Als

Rechtsgrundlage fiir die Verarbeitung dienen in diesem Fall die jeweiligen gesetzli-

chen Regelungen i. V. m. Art. 6 Abs. 1 ¢) DSGVO. Weitere Informationen zum Da-

tenschutz finde Sie unter www.mdt-versicherung.de/Datenschutz

Empfanger der personenbezogenen Daten

Innerhalb unseres Unternehmens erhalten diejenigen Stellen Zugriff auf lhre Daten,
die diese zur Erflllung der oben genannten Zwecke brauchen (s.h. Zweck und
Rechtsgrundlagen der Verarbeitung personenbezogener Daten). Das gilt auch fir
von uns eingesetzte Dienstleister und Erfiillungsgehilfen. Personenbezogene Daten
werden von uns an Dritte nur Gibermittelt, wenn dies fir die vorgenannten Zwecke
erforderlich ist oder Sie zuvor eingewilligt haben.

Empfanger personenbezogener Daten kdnnen z. B. sein: Vermittler, Druckdienstleis-
ter, Callcenter, Analysespezialisten, Auskunfteien.

Dauer der Datenspeicherung

Wir speichern lhre Daten wahrend der Laufzeit |hres Vertrags. Dariiber hinaus spei-
chern wir Ihre personenbezogenen Daten zur Erfiillung von gesetzlichen Nachweis-
und Aufbewahrungspflichten. Diese ergeben sich unter anderem aus dem Handels-
gesetzbuch, der Abgabenordnung und dem Geldwaschegesetz. Die
Aufbewahrungsfristen betragen bis zu zehn Jahre.

Betroffenenrechte

Sie haben ein Recht auf Auskunft, Berichtigung und Ldschung Ihrer Daten und auf

Einschrankung der Verarbeitung. lhnen steht ein Recht auf Herausgabe der von Ih-

nen bereitgestellten Daten in einem strukturierten, gangigen und maschinenlesha-
ren Format zu. Falls Sie Daten einsehen oder etwas dndern wollen, wenden Sie sich
bitte an oben genannte Adresse.

Beschwerderecht

Sie haben die Mdglichkeit, sich an den oben genannten Datenschutzbeauftragten
oder an eine Datenschutzaufsichtsbehérde zu wenden. Die fiir uns zustandige Da-
tenschutzaufsichtsbehorde ist:

Der Hessische Datenschutzbeauftragte

Gustav-Stresemann-Ring 1

65189 Wieshaden

Gerichtsstand: Klagen gegen den fihrenden Versicherer konnen bei dem Gericht am
Wohnsitz oder gewdhnlichen Aufenthalt der versicherten Person oder bei dem Ge-
richt am Sitz des fiihrenden Versicherers anhangig gemacht werden. Verlegt die ver-
sicherte Person nach Vertragsschluss ihren Wohnsitz oder gewohnlichen Aufenthalt
in einen Staat, der nicht Mitgliedsstaat der Européischen Union oder Vertragsstaat
des Abkommens Uiber den Européischen Wirtschaftsraum ist, oder ist sein bzw. ihr
Wohnsitz oder gewohnlicher Aufenthalt im Zeitpunkt der Klageerhebung nicht be-
kannt, ist das Gericht am Sitz des flihrenden Versicherers zustandig.

Ladungsfahige Anschrift fir die Reiseversicherung:
HDI Global SE, HDI-Platz 1, 30659 Hannover

Willenserklarungen und Sprache: Anzeigen und Willenserklarungen des Versiche-
rungsnehmers, der versicherten Person und des fiihrenden Versicherers bedtirfen der
Textform (z. B. Brief, Fax, E-Mail). Reisevermittler sind zur Entgegennahme nicht be-
vollmachtigt. Die Vertragssprache ist Deutsch.

Storno-Informations-Service (SIS)

Grundsatzlich sind Sie verpflichtet, lhre Reise bei Eintritt eines Ver-
sicherungsfalls unverziiglich zu stornieren. Da wir wissen, dass die
Entscheidung eine geplante Reise abzusagen immer schwer fallt und
die Verunsicherung groB ist, z. B. bei Eintreten einer unerwarteten Er-
krankung oder eines Unfalls, bieten wir lhnen den kostenlosen Storno-
Informations-Service an.

Das Team des Storno-Informations-Service informiert Sie zu Ihren Stornierungsmog-
lichkeiten (wann storniert werden sollte) und die Versicherer (ibernehmen hierfir
auch evtl. héhere Stornokosten, falls Sie entgegen der Einschatzung doch nicht ver-
reisen kénnen. Somit haben Sie die Chance, trotz z. B. plétzlicher Erkrankung ihren
geplanten Urlaub noch anzutreten und falls doch eine Stornierung erforderlich sein
sollte, ibernehmen die Versicherer das finanzielle Risiko der héheren Stornokosten
bei einer spateren Stornierung fiir Sie.

Um von diesem kostenlosen Service profitieren zu kénnen, informieren
Sie uns bitte unverziiglich iiber den Versicherungsfall (z. B. Ihre Erkrankung)
per E-Mail unter: stornoinfo@mdt24.de oder Fax: +49 (0) 6103 70649-202.

Fiir Ihre Meldung bendtigen wir folgende Unterlagen:

—Vollstandig ausgefillten SIS-Antrag.
Das entsprechende Formular finden Sie unter www.mdt24.de/storno

— Arztliche Bescheinigung bzw. anderer Nachweis des Versicherungsfalls.
Nach Eingang der vollstandigen Unterlagen erhalten Sie innerhalb von 2 Arbeits-
tagen eine Information des Storno-Informations-Service.

Wichtige Hinweise im Versicherungsfall

Wenn Sie aus Ihrer Reiseversicherung Anspriiche geltend machen, beachten Sie bitte
nachfolgende Kurzhinweise:

Im Versicherungsfall bendtigen wir grundsétzlich folgende Unterlagen:

— Buchungsbestétigung/Rechnung des Veranstalters oder der gebuchten Reise;

— Versicherungsnachweis/Buchungsbestatigung der Versicherung;

— Zur Uberweisung des eventuellen Erstattungsbetrags die Angabe der Bankverbin-
dung des Empfangers;

— Die jeweils unter den Versicherungsarten genannten weiteren Unterlagen.

Reise-Riicktrittskosten-Versicherung und Reiseabbruch-Versicherung

Bei der Buchungsstelle ist nach Eintritt des Versicherungsfalls eine unverzigliche
Stornierung erforderlich, um die Stornokosten so gering wie méglich zu halten!
Hohere Stornokosten werden nicht erstattet, wenn Sie aufgrund Nichteintritt einer
erhofften Besserung oder Heilung die Reise zu spét stornieren! Bitte nutzen Sie hier
auch unseren kostenlosen Storno-Informations-Service.

Bitte reichen Sie zusatzlich noch folgende Belege zusammen mit der Schadenanzeige

ein:

— Samtliche Buchungs- und Stornierungsunterlagen im Original;

— Bezahlte Original-Kostennachweise;

— Bei Krankheit, Unfall, Schwangerschaft, Impfunvertrdglichkeit, Bruch von Prothe-
sen oder Lockerung von implantierten Gelenken die arztliche Bescheinigung mit

Angabe der Diagnose und der Behandlungsdaten (bei der Reiseabbruch-Versiche-
rung die arztliche Bescheinigung eines Arztes vom Reiseort);

— Bei Todesfall eine Kopie der Sterbeurkunde;
— Bei Schaden am Eigentum einen Nachweis durch Polizei, Feuerwehr o. &.;

— Bei Arbeitsplatzverlust eine Bescheinigung des Arbeitgebers tiber die betriebsbe-
dingte Kiindigung sowie eine Bescheinigung der Bundesagentur fiir Arbeit iber
den Beginn der Arbeitslosigkeit (gilt nur bei Reise-Rucktritt);

— Bei Aufnahme eines Arbeitsverhaltnisses aus der Arbeitslosigkeit heraus eine Be-
scheinigung des neuen Arbeitgebers (iber den Beginn des Arbeitsverhaltnisses,
eine Bescheinigung der Bundesagentur fiir Arbeit iiber den Anderungsbescheid
sowie einen Nachweis zur Genehmigung der Reise der Bundesagentur fiir Arbeit
(gilt nur bei Reise-Riicktritt);

— Bei Arbeitsplatzwechsel Bescheinigungen des alten und neuen Arbeitgebers (gilt
nur bei Reise-Riicktritt) inkl. des Nachweises zur Probezeit;

— Bei Stornierung aufgrund konjunkturbedingter Kurzarbeit die Bestatigung des
Arbeitgebers Uber den Zeitpunkt des Beschlusses der Kurzarbeit, die Dauer der
Kurzarbeit und das MaB der Verminderung des Brutto-Vergiitungsanspruchs (gilt
nur bei Reise-Riicktritt);

— Bei Inanspruchnahme der Reisegarantie bei Verlust des Arbeitsplatzes die Beschei-
nigung des Arbeitgebers tiber die unerwartete betriebsbedingte Kiindigung, die
Bescheinigung der Bundesagentur fiir Arbeit iber den Beginn der Arbeitslosigkeit,
die Bestatigung des Reiseveranstalters oder Reisebiros (iber die Hohe der Rest-
zahlung sowie ein geeigneter Nachweis der Erbringung der Zahlung durch den
Kunden und ein geeigneter Nachweis der erfolgten Teilnahme der Reise.

Hinweis: Die Erstattung der Restzahlung erfolgt nach Antritt der Reise.

— Bei notwendigen Wiederholungen von nicht bestandenen Priifungen oder Nach-



priifungen eine Bescheinigung der Universitdt/Fachhochschule/College/Schule (gilt
nur bei Reise-Riicktritt);

— Bei Nichtversetzung eine Kopie des Zwischenzeugnisses bzw. eine entsprechende
Bescheinigung der Schule sowie des Abschlusszeugnisses (gilt nur bei Reise-Riick-
tritt);

— Bei Einreichung der Scheidungsklage den Antrag bei Gericht
(gilt nur bei Reise-Riicktritt);

— Bei gerichtlicher Vorladung eine Kopie der Vorladung und Nachweis des Gerichts,
dass der Termin nicht verschoben werden kann (gilt nur bei Reise-Riicktritt);

— Nachweis des Reiseveranstalters iiber den anteiligen Reisepreis fiir nicht genutzte
Reiseleistungen vor Ort (gilt nur bei Reiseabbruch);

— Originalbelege der entstandenen Mehrkosten (gilt nur bei Reiseabbruch).

Umbuchungsgebiihrenschutz
— Samtliche Buchungs- und Umbuchungsunterlagen im Original.

Reise-Krankenversicherung

Als Kostennachweise sind bezahlte Originalbelege einzureichen, die folgende Anga-
ben enthalten missen:

— Name und Anschrift des Patienten;

— Name und Anschrift des Behandlers/Arztes;
— Krankheitsbezeichnung;

— Behandlungszeitraum;

— Einzelleistungen des Arztes/Krankenhauses;

— Bei Rezepten genaue Bezeichnung des Medikaments,
Preis und Stempel der Apotheke;

— Genaue Bezeichnung der auslandischen Wahrung;

— Ggf. Rechnungskopie Ihrer gesetzlichen Krankenkasse oder privaten Krankenversi-
cherung, falls diese bereits Leistungen erbracht hat.

Bei stationarer Behandlung ist sofort die Notrufzentrale der 24h-Notfall-Assistance
unter der Tel.-Nr.: +49 (0) 6103 70649-550 (unter Angabe des Versicherungsschutzes)
zu verstandigen, die rund um die Uhr erreichbar ist. Ein medizinisch sinnvoller und
arztlich angeordneter Krankenriicktransport wird ausschlieBlich von den Spezialisten
unserer weltweiten 24h-Notfall-Assistance organisiert.
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24h-Notfall-Assistance
Bitte wenden Sie sich nur an die Notrufzentrale:

—wenn Sie in ein Krankenhaus zur stationaren Behandlung miissen. Die Notrufzent-
rale hilft Ihnen bei der Suche nach einem geeigneten Krankenhaus und bernimmt
die Abrechnung der Kosten;

—wenn ein Krankenriicktransport durchgefiihrt werden soll;

—wenn Sie wéhrend der Reise weitere Hilfeleistungen im Rahmen der 24h-Notfall-
Assistance bendtigen.

Sie erreichen die Notrufzentrale Tag und Nacht unter:
+49 (0) 6103 70649-550

Wir bitten um Verstandnis, dass allgemeine Fragen unter dieser Notrufnummer nicht
beantwortet werden kénnen. Bei allgemeinen Fragen hilft hnen gerne Ihr Reisebliro,
Ihr Reiseveranstalter, lhre Reiseleitung im Zielgebiet oder das Service-Center der
MDT travel underwriting GmbH unter +49 (0) 6103 70649-150.

Reisegepack-Versicherung
Fir eine Kostenerstattung sind folgende Nachweise erforderlich:

— Bitte reichen Sie zu allen in Verlust geratenen oder beschéadigten Gegenstanden
die Originalbeschaffungsbelege, Garantiekarten, hilfsweise Kaufnachweise wie
Kontoauszlige oder Kreditkartenbelege ein.

— Schdden durch strafbare Handlungen Dritter miissen Sie unverziiglich der fir den
Schadenort zustandigen Polizeidienststelle anzeigen. Bitte lassen Sie sich das voll-
stéandige Polizeiprotokoll aushandigen und reichen uns dieses im Original ein.

— Schéden wahrend der Beforderung durch ein Beférderungsunternehmen miissen
Sie dort unverziiglich anzeigen. Bitte lassen Sie sich von dem Beforderungsunter-
nehmen eine Bescheinigung Uber die Anzeige ausstellen und reichen uns diese im
Original ein.

— Schéden in einem Beherbergungsbetrieb miissen Sie auch der Leitung dieses Be-
triebes melden. Bitte lassen Sie sich von dem Beherbergungsbetrieb eine Beschei-
nigung iiber die Meldung ausstellen und reichen uns diese im Original ein.

— Nehmen Sie an einer Pauschalreise teil, bitten wir Sie, den Schaden zusatzlich
dem Reiseleiter zu melden. Bitte lassen Sie sich von dem Reiseleiter eine Beschei-
nigung Uber die Meldung ausstellen und reichen uns diese im Original ein.

— Bei Flugreisen die Flugtickets mit den Gepackabschnitten im Original.

— Bei Verlust des Gepackstiicks auf dem Flug eine Bestdtigung der Fluggesellschaft
Uber die vergebliche Suche und den endgiltigen Verlust.

Versicherungsbedingungen fiir Reiseversicherungen
der MDT travel underwriting GmbH fiir den fiihrenden
Versicherer HDI Global SE (VB MDT 2018-P)

I. Allgemeine Bestimmungen

Die nachstehenden Regelungen unter §§ 1 bis 13 gelten fiir alle Reiseversicherungen
des durch die MDT travel underwriting GmbH vertretenen fiihrenden Versicherers
HDI Global SE und weiterer beteiligter Versicherer.

§ 1 Versicherte Reise/versicherte Personen

Versicherungsschutz besteht fiir die jeweils versicherte Reise der in der Buchungsbe-
statigung/Rechnung namentlich genannten Personen oder den in der Buchungsbe-
statigung/Rechnung festgelegten Personenkreis, sofern die Versicherungspramie
entrichtet wurde.

§ 2 Beginn und Ende des Versicherungsschutzes

1. In der Reise-Riicktrittskosten-Versicherung und dem Umbuchungsgebiihrenschutz
beginnt der Versicherungsschutz mit dem Abschluss des Versicherungsvertrags und
endet mit dem Reiseantritt.

2. In den (brigen Versicherungssparten

a) beginnt der Versicherungsschutz mit dem Antritt der Reise und endet mit dem
vereinbarten Zeitpunkt, spatestens jedoch mit der Beendigung der Reise;

b) verldngert sich der Versicherungsschutz tiber den vereinbarten Zeitpunkt hinaus,

wenn sich die Beendigung der Reise aus Griinden verzogert, die die versicherte
Person nicht zu vertreten hat.

§ 3 Pramie

1. Die Pramie ist bei Buchung gegen Aushandigung der Buchungsbestatigung/Rech-
nung zu zahlen. Der Versicherungsschutz tritt nur dann in Kraft, wenn die Zahlung
vor Reiseantritt/Versicherungsbeginn geleistet wurde.

2. Antrag auf Héherversicherung
Fiir Reisen ab einem Reisepreis von 10.000 Euro bis max. 25.000 Euro besteht die
Mdglichkeit der Hoherversicherung.

In dieser Produktlinie kdnnen nach Genehmigung und Freigabe durch das MDT Service
Center somit Reisepreis tiber 10.000 Euro bis max. 25.000 Euro versichert werden.
Hierzu ist der entsprechende Antrag (www.mdt24.de/frageboegen-und-antraege)
ausgeflllt an das MDT Service Center zu senden.

HINWEIS: Fehlt im Antrag auf Hoherversicherung die im Wege der Genehmigung
erteilte Genehmigungsnummer, so wird im Schadenfall der Reisepreis automatisch
nur bis 10.000 Euro bewertet unabhéngig vom tatséchlichen Reisepreis.

§ 4 Ausschliisse
1. Kein Versicherungsschutz besteht,
a) fiir den Schub einer chronischen psychischen Erkrankung;

b) bei Erkrankungen aufgrund psychischer Reaktion oder Befiirchtung von Kriegs-
ereignissen, Unruhen, Terrorakten oder Flugungliicken.

2. Nicht versichert sind Schaden durch Krieg, Birgerkrieg, kriegsahnliche Ereignisse,
innere Unruhen, Streik, Kernenergie, Beschlagnahme und sonstige Eingriffe von ho-
her Hand.

3. Es besteht jedoch Versicherungsschutz, wenn die versicherte Person wéhrend der
versicherten Reise iiberraschend von einem Kriegs- oder Biirgerkriegsereignis be-
troffen wird. Dieser Versicherungsschutz erlischt am Ende des siebten Tages nach Be-
ginn eines Krieges oder Blirgerkrieges. Die Erweiterung gilt nicht bei Reisen in Staa-
ten, auf deren Gebiet zur Zeit der Einreise der versicherten Person bereits Krieg oder
Biirgerkrieg herrscht oder wo dessen Ausbruch absehbar war. Sie gilt auch nicht far
die aktive Teilnahme am Krieg oder Biirgerkrieg sowie fiir Unfélle durch ABC-Waffen.

§ 5 Obliegenheiten nach Eintritt des Versicherungsfalls
1. Die versicherte Person ist verpflichtet,

a) alles zu vermeiden, was zu unndtigen Kosten fiihren kénnte (Schadenminde-
rungspflicht);

b) den Schaden den Versicherern unverziiglich anzuzeigen;

) auf Verlangen der Versicherer jede Auskunft zu erteilen, die zur Feststellung des
Versicherungsfalls oder der Leistungspflicht der Versicherer und ihres Umfanges
erforderlich ist, jede sachdienliche Auskunft wahrheitsgemaB zu erteilen, den
Versicherungsnachweis (z. B. Buchungsbestatigung, Einzahlungsbeleg) sowie
erforderliche Originalbelege und geeignete Nachweise einzureichen;

d) auf Verlangen der Versicherer, sich durch einen von den Versicherern beauftrag-
ten Arzt untersuchen zu lassen;

e) zur Prifung, ob und ggf. in welchem Umfang ein bedingungsgeméaBer Versiche-
rungsfall vorliegt, auf Verlangen der Versicherer Heilbehandler, Krankenanstalten,
Pflegeheime und Pflegepersonen, andere Personenversicherer und gesetzliche
Krankenkassen sowie Berufsgenossenschaften und Behdrden zur Auskunftsertei-
lung zu ermdchtigen und von ihrer Schweigepflicht den Versicherern gegentiber
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zu entbinden, sofern die versicherte Person die fiir die Beurteilung der Leis-
tungspflicht erforderlichen Informationen und Unterlagen nicht selbst beschaf-
fen und vorlegen kann.

2. Wird eine dieser allgemeinen oder der jeweils zusatzlichen Obliegenheiten vor-
satzlich verletzt, sind die Versicherer von ihrer Verpflichtung zur Leistung frei. Bei
grob fahrlassiger Verletzung der Obliegenheit sind die Versicherer berechtigt, ihre
Leistung in dem Verhaltnis zu kiirzen, das der Schwere des Verschuldens der versi-
cherten Person entspricht. Die Versicherer bleiben insoweit zur Leistung verpflichtet,
als die Verletzung keinen Einfluss auf die Feststellung oder den Umfang der Leistungs-
verpflichtung der Versicherer gehabt hat, es sei denn, dass die versicherte Person
arglistig gehandelt hat.

§ 6 Zahlung der Entschadigung

1. Ist die Leistungspflicht der Versicherer dem Grunde und der Hohe nach festge-
stellt, erfolgt die Auszahlung der Entschadigung binnen zwei Wochen.

2. Ist die Versicherungssumme in der Reise-Rucktrittskosten- und Reiseabbruch-
Versicherung bei Eintritt des Versicherungsfalls niedriger als der Gesamtreisepreis,
so haften die Versicherer fir den Schaden nur nach dem Verhaltnis der Versiche-
rungssumme zum Gesamtreisepreis.

§ 7 Obliegenheiten und Folgen von Obliegenheitsverletzungen bei
Anspriichen gegen Dritte

1. Hat der Versicherungsnehmer oder eine versicherte Person Ersatzanspriiche gegen
Dritte, so besteht, unbeschadet des gesetzlichen Forderungsiiberganges gemaB

§ 86 VVG, die Verpflichtung, diese Anspriiche bis zur Hohe, in der aus dem Versiche-
rungsvertrag Kostenersatz geleistet wird, an die Versicherer schriftlich abzutreten.

2. Der Versicherungsnehmer oder die versicherte Person hat seinen bzw. ihren
Ersatzanspruch oder ein zur Sicherung dieses Anspruchs dienendes Recht unter
Beachtung der geltenden Form- und Fristvorschriften zu wahren und bei dessen
Durchsetzung durch die Versicherer soweit erforderlich mitzuwirken.

3. Verletzt der Versicherungsnehmer oder eine versicherte Person vorsatzlich die in
den Ziffern 1 und 2 genannten Obliegenheiten, sind die Versicherer zur Leistung
insoweit nicht verpflichtet, als er infolge dessen keinen Ersatz von dem Dritten er-
langen kann. Im Falle einer grob fahrlassigen Verletzung der Obliegenheit sind die
Versicherer berechtigt, ihre Leistungen in einem der Schwere des Verschuldens ent-
sprechenden Verhéltnis zu kiirzen.

4. Steht dem Versicherungsnehmer oder einer versicherten Person ein Anspruch auf
Riickzahlung ohne rechtlichen Grund gezahlter Entgelte gegen den Erbringer von
Leistungen zu, fir die die Versicherer auf Grund des Versicherungsvertrages Erstat-
tungsleistungen erbracht hat, sind die Ziffern 1 bis 3 entsprechend anzuwenden.

§ 8 Besondere Verwirkungsgriinde, Verjahrung
1. Die Versicherer sind von der Entschadigungspflicht frei, wenn die versicherte Person
a) den Versicherungsfall durch Vorsatz herbeigefihrt hat;

b) die Versicherer arglistig tiber Umstande zu tauschen versucht, die fir den Grund
oder fiir die Hohe der Leistung von Bedeutung sind.

2. Der Anspruch auf Versicherungsleistung verjahrt in drei Jahren. Die Verjahrung
beginnt mit dem Schluss des Jahres, in dem der Anspruch entstanden ist und der
versicherten Person bekannt war bzw. bekannt sein musste. Ist ein Anspruch bei den
Versicherern angemeldet worden, ist die Verjahrung solange gehemmt, bis der ver-
sicherten Person die Entscheidung der Versicherer zugegangen ist.

§ 9 Anspriiche gegen Dritte

1. Ersatzanspriiche gegen Dritte gehen im gesetzlichen Umfang bis zur Hohe der
geleisteten Zahlung auf die Versicherer Gber.

2. Sofern erforderlich, ist die versicherte Person verpflichtet, in diesem Umfang Er-
satzanspriiche an die Versicherer abzutreten.

§ 10 Entschadigung aus anderen Versicherungsvertragen

1. Versicherungsschutz besteht subsididr zu anderweitig bestehendem Versiche-
rungsschutz, d. h. soweit im Versicherungsfall eine Entschadigung aus anderen Ver-
sicherungen beansprucht werden kann, gehen diese Leistungsverpflichtungen vor.
Dies gilt auch dann, wenn in einem dieser Versicherungsverhaltnisse ebenfalls eine
nachrangige Haftung vereinbart ist. Die Anspriiche der versicherten Person bleiben
hiervon unbertihrt und unbeeintrachtigt. Meldet die versicherte Person den Versiche-
rungsfall MDT oder den von MDT vertretenen Versicherern, werden diese in Vorleis-
tung treten und den Versicherungsfall bedingungsgemaB regulieren (Subsidiaritat).

2. Vorstehende Regelung gilt nicht fiir die Reise-Unfallversicherung.

§ 11 Sanktionsklausel

Es besteht — unbeschadet der iibrigen Vertragshestimmungen — Versicherungsschutz
nur, soweit und solange dem keine auf die Vertragsparteien direkt anwendbaren
Wirtschafts-, Handels- oder Finanzsanktionen bzw. Embargos der Europdischen Union
oder der Bundesrepublik Deutschland entgegenstehen. Dies gilt auch fir Wirtschafts-,
Handels- oder Finanzsanktionen bzw. Embargos, die durch die Vereinigten Staaten
von Amerika in Hinblick auf den Iran erlassen werden, soweit dem nicht europaische
oder deutsche Rechtsvorschriften entgegenstehen.

§ 12 Gerichtsstand/Anzuwendendes Recht

1. Fur Klagen aus dem Versicherungsverhaltnis gegen den Versicherungsnehmer ist
das Gericht des Ortes zustandig, an dem der Versicherungsnehmer seinen Wohnsitz
oder in Ermangelung eines solchen seinen gewdhnlichen Aufenthalt hat.

2. Klagen gegen den fihrenden Versicherer konnen bei dem Gericht am Wohnsitz
oder gewohnlichen Aufenthalt des Versicherungsnehmers oder bei dem Gericht am
Sitz des fiihrenden Versicherers anhéngig gemacht werden.

3. Verlegt der Versicherungsnehmer nach Vertragsschluss seinen Wohnsitz oder ge-
wohnlichen Aufenthalt in einen Staat, der nicht Mitgliedsstaat der Europaischen
Union oder Vertragsstaat des Abkommens tber den Europdischen Wirtschaftsraum
ist oder ist sein Wohnsitz oder gewdhnlicher Aufenthalt im Zeitpunkt der Klageerhe-
bung nicht bekannt, ist das Gericht am Sitz des fihrenden Versicherers zustandig.

4. Soweit gesetzlich zuldssig, gilt deutsches Recht.

§ 13 Anzeigen und Willenserkldrungen

Anzeigen und Willenserklarungen des Versicherungsnehmers, der versicherten Person
und des fiihrenden Versicherers bediirfen der Textform (z. B. Brief, Fax, E-Mail). Reise-
vermittler sind zur Entgegennahme nicht bevollmachtigt. Die Vertragssprache ist
Deutsch.

Il. Besondere Bestimmungen
(abhangig vom vereinbarten Versicherungsumfang)

A. Reise-Riicktrittskosten-Versicherung

§ 1 Stornierung der Reise/Vermittlungsentgelt
Bei Nichtantritt der Reise erstatten die Versicherer
a) die vertraglich geschuldeten Stornokosten;

b) das dem Reisevermittler vertraglich geschuldete und in Rechnung gestellte Ver-
mittlungsentgelt bis max. 100,— Euro je Versicherungsfall, sofern der Betrag bei
der Hohe der Versicherungssumme beriicksichtigt wurde. Nicht versichert sind
Entgelte, die dem Reisevermittler erst infolge der Stornierung geschuldet werden
und sonstige Gebiihren (z. B. Visagebiihren o. &.). Ubersteigt das Vermittlungs-
entgelt den allgemein dblichen und angemessenen Umfang, kénnen die Versicherer
die Leistung auf einen angemessenen Betrag herabsetzen.

§ 2 Versicherte Ereignisse/Risikopersonen

1. Versicherungsschutz besteht, wenn die planméBige Durchfiihrung der Reise nicht
zumutbar ist, weil die versicherte Person selbst oder eine Risikoperson gemaB Ziff. 6
wahrend der Versicherungsdauer von einem der nachstehenden Ereignisse betroffen
wird:

a) unerwartet schwere Erkrankung (siehe Erlduterungen im Anschluss an das Glossar).
Als unerwartet gilt die Erkrankung, die nach Versicherungsbuchung erstmals auf-
tritt. Verschlechterungen bereits bestehender Erkrankungen gelten dann als uner-
wartet, wenn in den letzten sechs Monaten vor Versicherungsbuchung keine arztli-
che Behandlung erfolgte; ausgenommen hiervon sind Kontrolluntersuchungen.
Eine psychische Erkrankung gilt als schwer, wenn einer der folgenden Félle vor-
liegt: der gesetzliche oder private Krankenversicherungstrdger hat eine ambulante
Psychotherapie genehmigt — es erfolgt eine stationare Aufnahme fir Psychotherapie;

b) schwere Unfallverletzung;
) Bruch von Prothesen und Lockerung von implantierten Gelenken;
d) Tod;

) Impfunvertrdglichkeit;

= @

Feststellung einer Schwangerschaft nach Versicherungsbeginn oder Komplikatio-
nen einer bereits bestehenden Schwangerschaft;

g) Schaden am Eigentum durch Feuer, Explosion, Wasserrohrbruch, Elementarereig-
nis oder Straftat eines Dritten (z. B. Einbruchdiebstahl), sofern der Schaden er-
heblich ist oder die Anwesenheit der versicherten Person zur Aufklarung erfor-
derlich ist;

h) Verlust des Arbeitsplatzes aufgrund einer unerwarteten betriebsbedingten Kiin-
digung des Arbeitsverhéltnisses durch den Arbeitgeber;

i) Aufnahme eines Arbeitsverhéltnisses, sofern diese Person bei der Reisebuchung
arbeitslos gemeldet war und die Agentur fiir Arbeit der Reise zugestimmt hat;

) Wiederholung einer nicht bestandenen Priifung oder Absolvierung einer Nach-
priifung wahrend der Schul- oder Hochschulausbildung, sofern die Reise vor
dem Termin der nicht bestandenen Priifung gebucht war und der Termin der
Wiederholungspriifung/Nachpriifung unerwartet in die Zeit der versicherten Reise
fallt oder innerhalb von 14 Tagen nach planméBigem Reiseende stattfinden soll;
bei Schillern: unerwartete Nichtversetzung (maBgeblich ist das letzte Zwischen-
zeugnis bzw. eine entsprechende Bescheinigung der Schule);

k) bei Schillerreisen: endgiiltiger Austritt aus dem Klassenverband vor Beginn der
versicherten Reise, z. B. wegen Nichtversetzung in die néchst hohere Schulklasse
oder Schulwechsel eines Schilers;

[)  Arbeitgeberwechsel, vorausgesetzt, das vorhergehende Arbeitsverhéltnis war
nicht zeitlich befristet, die Reise wurde vor Kenntnis des Arbeitgeberwechsels



gebucht und die Reisezeit féllt in die Probezeit der neuen beruflichen Tatigkeit,
maximal jedoch in die ersten sechs Monate der neuen beruflichen Tétigkeit;
m) Trennung vom Ehepartner und Stellen des Scheidungsantrages (bzw. anwaltli-

cher Nachweis iiber Trennung, wenn Trennungsjahr noch nicht vollendet) unmit-
telbar vor einer gemeinsamen Reise des betroffenen Ehepaares;

n) Eintreffen einer unerwarteten gerichtlichen Vorladung der versicherten Person,
vorausgesetzt das zustandige Gericht akzeptiert die Reisebuchung nicht als
Grund zur Verschiebung der Vorladung;

2. Versicherungsschutz besteht, sofern vertraglich vereinbart und auf der Reise-
bestatigung/Rechnung ausgewiesen, fiir die vertraglich geschuldeten Stornokosten,
sofern

a) die versicherte Person fiir einen Zeitraum von mindestens drei aufeinanderfol-
genden Monaten von konjunkturbedingter Kurzarbeit betroffen wird;

b) sich der regelméBige monatliche Brutto-Vergiitungsanspruch dieser Person auf-
grund der Kurzarbeit um mindestens 30 % je Monat verringert;

¢) bei Buchung der versicherten Reise mit Eintritt des Ereignisses nicht zu rechnen
war;

d) die Stornierung aufgrund dieses Ereignisses erfolgte und

e) der versicherten Person die planmaBige Durchfihrung der Reise deshalb nicht
zumutbar ist.

3. Reisegarantie bei Verlust des Arbeitsplatzes der versicherten Person

Die Versicherer erstatten, sofern vertraglich vereinbart und auf der Reisebestati-
gung/Rechnung ausgewiesen, bei Antritt der Reise anstatt der Stornokosten die ver-

traglich geschuldete Restzahlung, sofern ein Versicherungsfall gemdB § 2 h) vorliegt.

Die Erstattung erfolgt nach erfolgtem Reiseantritt.
4. Lehrer-/Gruppenleiterausfall-Versicherung

Versicherungsschutz besteht, sofern vertraglich vereinbart und auf der Reisebestati-
gung/Rechnung ausgewiesen, fiir die vertraglich geschuldeten Stornokosten der
ganzen Gruppe/Schulklasse, sofern der/die aufsichtsfihrende Lehrer/in bzw. Grup-
penleiter/in

a) wegen eines versicherten Ereignisses gemaB § 2 Ziff. 1 a-n und/oder

b) aufgrund Schulwechsel oder Schulaustritt (z. B. wegen Umzug) die gebuchte
Klassenfahrt/Gruppenreise nicht antreten kann und somit die vorgeschriebene
Mindestteilnehmerzahl an Begleitpersonen unterschritten wird.

Voraussetzung flr den Versicherungsschutz ist, dass die Lehrer-/Gruppenleiteraus-
fall-Versicherung fir alle Teilnehmer der Gruppe/Schulklasse abgeschlossen wurde.

5. Teilnehmerausfall-Versicherung

Die Versicherer erstatten, sofern vertraglich vereinbart und auf der Reisebestati-
gung/Rechnung ausgewiesen, die Mehrkosten, wenn sich der anteilige Reisepreis
der reisenden versicherten Personen durch Nichtantritt einer oder mehrerer versi-
cherten Personen

a) aufgrund eines versicherten Ereignisses gemaB § 2 Ziff. 1 a-n und/oder
b) aufgrund Schulwechsel oder Schulaustritt (z. B. wegen Umzug) erhdht.

Voraussetzung flr den Versicherungsschutz ist, dass die Teilnehmerausfall-Versiche-
rung fir alle Teilnehmer der Gruppe/Schulklasse abgeschlossen wurde.
Die Erstattung erfolgt nach erfolgtem Reiseantritt.

6. Risikopersonen sind
a) die Angehdrigen der versicherten Person;

b) diejenigen, die nicht mitreisende minderjahrige oder pflegebedurftige Angehdri-
ge betreuen;

) die Mitreisenden sowie deren Angehdrige und Betreuungspersonen, sofern nicht
mehr als vier Personen und ggf. zwei weitere mitreisende minderjéhrige Kinder
die Reise gemeinsam gebucht haben. Mitreisende Angehdrige gelten immer als
Risikopersonen.

§ 3 Storno-Informations-Service

1. Der Storno-Informations-Service informiert die versicherte Person zu den Stornie-
rungsmoglichkeiten (wann storniert werden sollte), wenn die versicherte Person
nach Buchung der Reise erkrankt, eine Unfallverletzung erleidet oder ein sonstiger
Versicherungsfall eingetreten ist. Fir die Nutzung des Informationsdienstes ist die
unverziigliche Information Uber den eingetretenen Versicherungsfall sowie das Vor-
liegen des vollstandig ausgefiillten Antrages nebst notwendigen Anlagen erforder-
lich.

2. Kann die versicherte Reise entgegen der Einschatzung des Storno-Informations-
Service doch nicht angetreten werden, gilt die Stornierung als unverziglich, wenn
sie zu dem Zeitpunkt erfolgt, an welchem die Reiseunfahigkeit feststeht.

3. Storniert die versicherte Person entgegen des Rates des Storno- Informations-
Service die Reise zundchst nicht und wird die Reise spater aufgrund dieser Erkran-
kung, Unfallverletzungen oder einem sonstigen Versicherungsfall doch nicht ange-
treten, erstatten die Versicherer max. bis zur Hohe der Stornokosten, die bei
unverziiglicher Stornierung angefallen waren.
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§ 4 Verspateter Reiseantritt

Die Versicherer erstatten die notwendigen und nachgewiesenen Mehrkosten der
Hinreise sowie den anteiligen Reisepreis nicht genutzter Reiseleistungen vor Ort,
wenn die Reise aus versichertem Grund oder wegen einer Verspatung offentlicher
Verkehrsmittel um mindestens zwei Stunden verspatet angetreten wird. Erstattet
werden die Mehrkosten entsprechend der urspriinglich gebuchten Art und Qualitat
bis zur Hohe der Stornokosten, die bei Nichtantritt der Reise angefallen waren.

§ 5 Ausschliisse
Kein Versicherungsschutz besteht,
a) fiir den Schub einer chronischen psychischen Erkrankung sowie Suchterkrankungen;

b) bei Erkrankungen aufgrund psychischer Reaktion oder Befiirchtung von Kriegs-
ereignissen, Unruhen, Terrorakten oder Flugungliicken;

) bei medizinischen MaBnahmen an nicht korpereigenen Organen und anderen
Hilfsmitteln (z. B. Horgerate, Herzschrittmacher etc.);

d) fiir Visagebthren.

e) Nicht versichert sind Entgelte, die dem Reisevermittler erst infolge der Stornie-
rung geschuldet werden und sonstige Gebiihren (z. B. Visagebihren o. a.).

§ 6 Selbstbehalt

Sofern nicht anders vereinbart, tragt die versicherte Person in jedem Versicherungs-
fall einen Selbstbehalt von 20 % des erstattungsfahigen Schadens, mindestens
jedoch 25,— Euro je Person / Objekt. Bei Versicherungsschutzprodukten ohne Selbst-
behalt entféllt dieser vollstandig.

§ 7 Zusatzliche Obliegenheiten nach Eintritt des Versicherungsfalls
1. Die versicherte Person ist verpflichtet,

a) nach Eintritt des Versicherungsfalls die Reise unverziiglich zu stornieren, um die
Stornokosten niedrig zu halten und die Stornorechnung nebst Versicherungs-
nachweis im Original einzureichen;

b) bei der Nutzung des Storno-Informations-Service unverziiglich iiber den einge-
tretenen Versicherungsfall zu informieren;

¢) schwere Unfallverletzung, unerwartete schwere Erkrankung, Schwangerschaft,
Bruch von Prothesen, Lockerung von implantierten Gelenken und Impfunvertrég-
lichkeit durch ein arztliches Attest nachzuweisen, psychische Erkrankungen
durch Attest eines Facharztes fir Psychiatrie;

d) beiVerschlechterung von bestehenden Erkrankungen geeignete Nachweise tber
den Krankheitsverlauf und etwaige Behandlungen sowie Untersuchungen fir
den Zeitraum 6 Monate vor Versicherungsbuchung bis zum Eintritt des Schaden-
ereignisses (Schadentag) einzureichen;

e) zum Nachweis des versicherten Ereignisses auf Verlangen der Versicherer
— eine Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung einzureichen;

— der Einholung eines fachérztlichen Attestes durch die Versicherer tiber die Art
und Schwere der Krankheit sowie die Unzumutbarkeit zur planmaBigen Durch-
fihrung der Reise zuzustimmen und dem Arzt die notwendige Untersuchung
zu gestatten;

f) im Todesfall eine Sterbeurkunde vorzulegen;
g) samtliche sonstigen Schadenereignisse durch geeignete Nachweise zu belegen;

h) bei Kurzarbeit gemaB Teil A § 2 Ziff. 2 eine Bestatigung des Arbeitgebers (iber
den Zeitpunkt des Beschlusses und die Dauer der Kurzarbeit, sowie iiber das
MaB der Verminderung des Vergltungsanspruchs als Nachweis einzureichen;

i) bei Inanspruchnahme der Reisegarantie gemaf Teil A. § 2 Ziff. 3 die Teilnahme
an der Reise, die unerwartete betriebsbedingte Kiindigung sowie die Erbringung
der Restzahlung durch geeignete Nachweise zu belegen.

i) bei Inanspruchnahme der Lehrer-/Gruppenleiterausfall-Versicherung gemaB Teil
A § 2 Ziff. 4 eine entsprechende Bescheinigung (z. B. von der Schule), dass
durch den Ausfall der Begleitperson die vorgeschriebene Mindestteilnehmerzahl
an Begleitpersonen unterschritten wurde, einzureichen;

k) bei Inanspruchnahme der Teilnehmerausfall-Versicherung gemaB Teil A § 2 Ziff.
5 eine Bescheinigung des Reiseveranstalters Gber die durch den Ausfall einer
oder mehrerer versicherten Personen entstandenen Mehrkosten, einzureichen.

2. Bei Verletzung einer der vorgenannten Obliegenheiten gilt | § 5 Ziff. 2 entsprechend.

§ 8 Allgefahren Deckungserweiterung

Folgender erweiterter Versicherungsschutz besteht mit der Allgefahren-Deckung,
sofern diese vertraglich vereinbart und auf dem Versicherungsnachweis/der
Buchungsbestatigung ausgewiesen ist.

1. Ergénzend zu § 1 a) gelten in der Allgefahren Deckungserweiterung Versiche-
rungssummen bzw. Reisepreise bis max. 10.000,— Euro pro Person bzw. max.
20.000,— Euro pro Buchung als versichert.

2. Erganzend zu § 2 Ziff. 1 a)-n) besteht auch Versicherungsschutz, wenn wéhrend
der Dauer des Versicherungsschutzes aufgrund eines anderen die versicherte Person
betreffenden, personlichen, beleg- und nachweisbaren unerwarteten Ereignisses die
versicherte Person die gebuchte Reise nicht antreten kann und dies unverziglich
nach Bekanntwerden bei den Versicherern sowie die Reise storniert hat.
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3. Nicht versichert sind, erganzend zu § 4 der Allgemeinen Bestimmungen, Schaden-
ereignisse

a) aufgrund Irrtum bei der Auswahl des Reisezieles und/oder der Reiseart (z. B.
Destination, Hotel, Rundreise, Transportmittel etc.) des anbietenden Unterneh-
mens und/oder dessen Leistungstrager;

b) aufgrund Mehrfachbuchungen mit sich iiberschneidenden Reisezeiten;
¢) aufgrund Reiseunlust;

d) aufgrund Befiirchtung vor Erkrankung oder Ansteckungsgefahr (z. B. aufgrund
hygienischer Verhdltnisse im Reiseland etc.);

e) die zum Zeitpunkt der Reise- bzw. Versicherungsbuchung bereits bestehen oder
vorhersehbar waren;

f) aufgrund finanzieller EinbuBen, es sei denn, diese sind auf die versicherten Er-
eignisse gem. § 2 Ziff. 1 g), h) zuriickzufiihren;

g) die vorsatzlich herbeigefiihrt wurden. Bei grob fahrldssiger Herbeifiihrung des
Versicherungsfalles sind die Versicherer berechtigt, ihre Leistung in einem der
Schwere des Verschuldens der versicherten Person entsprechenden Verhaltnis zu
kiirzen;

h) die mittelbar oder unmittelbar auf Naturkatastrophen, seismische Phdnomene
oder Witterungseinfliisse zurlickzufiihren sind, es sei denn, diese sind auf die
versicherten Ereignisse gem. § 2 Ziff. 1 g) zurlickzufiihren;

i) aufgrund héherer Gewalt.

4. Erganzend zu § 5 tragt die versicherte Person in der Allgefahren-Deckung in jedem
Versicherungsfall einen Selbstbehalt von 20 % des erstattungsfahigen Schadens,
mindestens jedoch 50,— Euro je Person/Objekt, sofern nicht anders vertraglich ver-
einbart. Bei Versicherungsschutzprodukten ohne Selbstbehalt entfallt dieser voll-
standig.

B. Reiseabbruch-Versicherung

§ 1 Versicherte Ereignisse/Risikopersonen

Versichert gelten die Ereignisse/Risikopersonen gemaB Teil A. § 2 Ziff. 1 a)—g) bzw.
§ 2 Ziff. 6.

§ 2 Nicht in Anspruch genommene Reiseleistungen
Die Versicherer erstatten

a) den anteiligen Reisepreis fir nicht genutzte Reiseleistungen vor Ort, sofern die
Reise aus versichertem Grund vorzeitig abgebrochen wird;

b) den anteiligen Reisepreis fiir nicht genutzte Reiseleistungen, wenn die versicher-
te Person eine Reiseleistung vorlibergehend nicht wahrnehmen kann, weil sie
wegen unerwarteter schwerer Erkrankung oder schwerer Unfallverletzung stati-
ondr behandelt werden muss.

§ 3 Mehrkostenversicherung
(AuBerplanmaBige Beendigung/Unterbrechung einer Reise)

1. Die Versicherer erstatten unter den genannten Voraussetzungen

a) die zusatzlichen Riickreisekosten bei nicht planméBiger Beendigung der Reise
aus versichertem Grund;

b) die zusatzlichen Riickreisekosten, wenn die versicherte Person infolge der Ver-
spatung eines offentlichen Verkehrsmittels um mindestens zwei Stunden ein An-
schlussverkehrsmittel versaumt und deshalb die Heimreise verspatet fortsetzen
muss;

¢) notwendige, angemessene und nachgewiesene Mehrkosten fir Verpflegung und
Unterkunft bis zu 150,— Euro je Versicherungsfall, die durch Ereignisse gemaB
der Ziffern a) und b) verursacht wurden;

d) Mehrkosten der auBerplanmaBigen Riickreise oder des verlangerten Aufenthal-
tes infolge eines Elementarereignisses am Urlaubsort oder Wohnort, wenn des-
wegen die Reise nicht planmaBig beendet werden kann oder die Anwesenheit
der versicherten Person an ihrem Wohnort zwingend erforderlich ist;

e) die zusatzlichen Kosten fir die Unterkunft, wenn die versicherte Person oder
eine mitreisende Risikoperson aufgrund schwerer Unfallverletzung oder uner-
warteter schwerer Erkrankung reiseunféhig wird und deshalb die Reise nicht
planméaBig beenden kann,

— bis zu 2.500,— Euro je Versicherungsfall, sofern sich eine mitreisende Risiko-
person in stationdrer Behandlung befindet;

— bis zu 750,— Euro je Versicherungsfall, sofern eine ambulante Behandlung der
versicherten Person oder einer mitreisenden Risikoperson erfolgt;

f)  Nachreisekosten zum Wiederanschluss an die Reisegruppe, wenn die versicherte
Person der gebuchten Rundreise (auch Kreuzfahrt) aus versichertem Grund vor-
ibergehend nicht folgen kann, hochstens jedoch den anteiligen Reisepreis der
noch nicht genutzten Reiseleistungen vor Ort.

2. Voraussetzung fiir den Versicherungsschutz gemaB Ziff. 1 a)—f) ist, dass die ent-
sprechenden Reiseleistungen (Unterkunft, Riickreise) mit gebucht und mitversichert
wurden. Bei der Erstattung der Kosten wird auf die urspriinglich gebuchte Art und
Qualitat abgestellt.

§ 4 Ausschliisse
Kein Versicherungsschutz besteht,
a) fiir den Schub einer chronischen psychischen Erkrankung sowie Suchterkrankungen;

b) bei Erkrankungen aufgrund psychischer Reaktion oder Befiirchtung von Kriegs-
ereignissen, Unruhen, Terrorakten oder Flugungliicken;

¢) bei medizinischen MaBnahmen an nicht korpereigenen Organen und anderen
Hilfsmitteln (z. B. Horgerdte, Herzschrittmacher etc.);

d) fir Visagebuhren.

§ 5 Selbstbehalt

Sofern nicht anders vereinbart, tragt die versicherte Person in jedem Versicherungs-
fall einen Selbstbehalt von 20 % des erstattungsfahigen Schadens, mindestens
jedoch 25,— Euro je Person / Objekt. Bei Versicherungsschutzprodukten ohne Selbst-
behalt entfallt dieser vollstandig.

§ 6 Zusatzliche Obliegenheiten nach Eintritt des Versicherungsfalls
Es gelten die Regelungen gemdB A § 7 Ziff. 1 ¢) - g) und Ziff. 2.

§ 7 Allgefahren Deckungserweiterung

Folgender erweiterter Versicherungsschutz besteht mit der Allgefahren-Deckung,
sofern diese vertraglich vereinbart und auf dem Versicherungsnachweis/der Bu-
chungsbestatigung ausgewiesen ist.

1. Ergénzend zu § 2 a) gelten in der Allgefahren-Deckung Versicherungssummen
bzw. Reisepreise bis max. 10.000,— Euro pro Person bzw. max. 20.000,— Euro pro
Buchung als versichert.

2. Erganzend zu § 1 besteht auch Versicherungsschutz, wenn wahrend der Dauer
des Versicherungsschutzes aufgrund eines anderen die versicherte Person betreffenden,
personlichen, beleg- und nachweisbaren unerwarteten Ereignisses die versicherte
Person die gebuchte und angetretene Reise unerwartet vorzeitig abbrechen muss
und dies unverziiglich nach Bekanntwerden bei den Versicherern und Reiseveran-
stalter angezeigt hat.

3. Ergdnzend zu § 2 a) besteht auch Versicherungsschutz, wenn wahrend der Dauer
des Versicherungsschutzes infolge eines Elementarereignisses am Urlaubsort oder
Wohnort, sofern die Anwesenheit der versicherten Person an ihrem Wohnort zwingend
erforderlich ist, die versicherte Person die Reise unerwartet vorzeitig abbrechen
muss und dies unverziglich nach Bekanntwerden bei den Versicherern und Reisever-
anstalter angezeigt hat.

4. Nicht versichert sind, erganzend zu § 4 der Allgemeinen Bestimmungen, Schaden-
ereignisse

a) aufgrund Irrtum oder Unzufriedenheit bei der Auswahl des Reisezieles und/oder
der Reiseart (z. B. Destination, Hotel, Rundreise, Transportmittel etc.) des anbie-
tenden Unternehmens und/oder dessen Leistungstrager;

b) aufgrund Reiseunlust;

¢) aufgrund Befiirchtung vor Erkrankung oder Ansteckungsgefahr (z. B. aufgrund
hygienischer Verhaltnisse im Reiseland oder in der Unterkunft etc.);

d) die zum Zeitpunkt der Reise- bzw. Versicherungsbuchung bereits bestehen oder
vorhersehbar waren;

e) aufgrund finanzieller EinbuBen, es sei denn, diese sind auf die versicherten Er-
eignisse gem. A § 2 Ziff. 1 g) zurlickzufiihren;

f) die vorsatzlich herbeigefiihrt wurden, bei grob fahrldssiger Herbeifiihrung des
Versicherungsfalles sind die Versicherer berechtigt, ihre Leistung in einem der
Schwere des Verschuldens der versicherten Person entsprechenden Verhéltnis zu
kiirzen;

g) die mittelbar oder unmittelbar auf Naturkatastrophen, seismische Phdnomene
oder Witterungseinflisse zurtickzufihren sind, es sei denn, diese sind auf die
versicherten Ereignisse gem. A § 2 Ziff. 1 g) oder B § 6 Ziff. 3 zurlickzufiihren;

h) aufgrund héherer Gewalt.

5. Erganzend zu § 4 tragt die versicherte Person in der Allgefahren-Deckung in jedem
Versicherungsfall einen Selbstbehalt von 20 % des erstattungsfahigen Schadens,
mindestens jedoch 50,— Euro je Person/Objekt, sofern nicht anders vertraglich ver-
einbart. Bei Versicherungsschutzprodukten ohne Selbstbehalt entfallt dieser voll-
standig.

C. Umbuchungsgebiihrenschutz

§ 1 Versicherungsumfang

Die Versicherer ersetzen bei Umbuchung innerhalb der gebuchten Saison (z. B. Kata-
loglaufzeit Sommer- oder Wintersaison) bis zu 42 Tagen vor Reiseantritt die vertrag-
lich geschuldeten Umbuchungsgebtihren bis max. 40,— Euro je versicherter Person,
bei Objektbuchungen bis max. 40,— Euro je Objekt.



D. Reise-Krankenversicherung

§ 1 Gegenstand der Versicherung

Die Versicherer leisten Entschadigung bei auf der Reise akut eintretenden Krankheiten
und Unfallen fiir die Kosten der Heilbehandlung im Ausland sowie der Kranken-
transporte und der Uberfiihrung bei Tod. Als Ausland gilt nicht das Land, in dem die
versicherte Person ihren standigen Wohnsitz hat, sowie die Bundesrepublik Deutsch-
land.

§ 2 Heilbehandlungen im Ausland

1. Die Versicherer erstatten die Kosten der im Ausland notwendigen Heilbehandlun-
gen, die von Arzten durchgefiihrt oder verordnet werden. Dazu gehéren insbesondere

a) stationdre Behandlungen im Krankenhaus einschlieBlich Operationen;
b) ambulante Heilbehandlungen;
) Arznei-, Heil- und Verbandmittel;

Heilbehandlungen des neugeborenen Kindes bei einer Friihgeburt bis zu
100.000,— Euro;
schmerzstillende Zahnbehandlungen einschlieBlich Zahnfiillungen in einfacher

Ausfertigung sowie Reparaturen von Zahnersatz und Zahnprothesen bis zu ins-
gesamt 350,— Euro je Versicherungsfall;
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) Hilfsmittel (z. B. Gehhilfen, Miete eines Rollstuhls, Prothesen), sofern sie auf-
grund eines Unfalls oder einer Krankheit erstmals notwendig werden, bis zu
insgesamt 350,— Euro je Versicherungsfall;

g) Massagen, Fangoanwendungen, Akupunktur, auBer diese Behandlungen finden
im Rahmen eines Kur- oder Sanatoriumsaufenthaltes statt.

2. Die Versicherer erstatten die Kosten der Heilbehandlung bis zum Tag der Trans-
portfahigkeit, sofern der Krankenrlicktransport bis zum Ende der versicherten Reise
wegen Transportunfahigkeit der versicherten Person nicht moglich ist.

3. Die versicherte Person erhalt bei medizinisch notwendiger vollstationdrer Heilbe-
handlung im Ausland anstelle des Kostenersatzes wahlweise ein Krankenhaustage-
geld von 50,— Euro pro Tag, maximal fiir 30 Tage ab Beginn der stationéren Be-
handlung. Das Wahlrecht ist unverziiglich bei Beginn der stationdren Behandlung
gegenliber den Versicherern/der Notrufzentrale auszuiiben.

4. Versicherte Personen mit standigem Wohnsitz in Deutschland erhalten abwei-
chend von § 1 auch bei Reisen innerhalb Deutschlands ein Krankenhaustagegeld
gemaB § 2 Zziff. 3.

5. Muss ein mitversichertes Kind bis einschlieBlich 12 Jahre stationar behandelt
werden, erstatten die Versicherer die Kosten fiir die Unterbringung einer Begleitper-
son im Krankenhaus (Rooming In).

6. Telefonkosten zur Kontaktaufnahme mit der Notrufzentrale werden bis zu
25,— Euro je Versicherungsfall erstattet.

§ 3 Krankentransporte/Uberfiihrung

Die Versicherer erstatten die Kosten fiir

a) den medizinisch sinnvollen und vertretbaren Krankenriicktransport aus dem Ausland
und Deutschland an den Wohnort der versicherten Person bzw. in das dem Wohn-
ort nachstgelegene geeignete Krankenhaus;

b) Krankentransporte zum stationaren Aufenthalt in das Krankenhaus im Ausland
und zurtick in die Unterkunft am Urlaubsort;

¢) die Uberfiihrung zum Bestattungsort aus dem Ausland oder Deutschland oder
die Bestattung im Ausland.

§ 4 Ausschliisse/Einschrankungen

Nicht vom Versicherungsschutz umfasst sind

a) Heilbehandlungen, die ein Anlass fiir den Reiseantritt waren;

b) Heilbehandlungen, bei denen der versicherten Person bei Reiseantritt bekannt
war, dass sie bei planmaBiger Durchfiihrung der Reise aus medizinischen Griin-
den stattfinden mussten;

¢) Heilbehandlungen, aufgrund von Verschlechterungen bereits bestehender Er-
krankungen, soweit sie vor Reiseantritt vorhersehbar waren;

d) Hypnosen, psychoanalytische und psychotherapeutische Behandlungen;

e) Massagen, Fangoanwendunngen, Akupunktur und Behandlungen, die im Rah-
men eines Kur-, Sanatoriums-, oder Wellnessaufenthaltes stattfinden

f) Zahnbehandlungen und Aufwendungen fiir Hilfsmittel und Prothesen, die iber
den Umfang gemaB § 2 Ziffern 1 e) und f) hinausgehen;

g) Unfall- oder Krankheitskosten, deren (Mit-)Ursache Alkoholeinfluss oder Drogen-
missbrauch sowie Missbrauch von Rausch-/Betaubungsmittel, Schlaftabletten
oder sonstigen narkotischen Stoffen ist;

h) Pflegebediirftigkeit oder Verwahrung.
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§ 5 Zusatzliche Obliegenheiten nach Eintritt des Versicherungsfalls
1. Die versicherte Person ist verpflichtet,

a) vor Beginn einer stationdren Heilbehandlung sowie vor Durchfiihrung von Kran-
kenriicktransporten unverziiglich Kontakt zur Notrufzentrale aufzunehmen;

b) den Versicherern die Rechnungsoriginale oder Zweitschriften mit einem Origina-
lerstattungsstempel eines anderen Leistungstrdgers Uber die gewahrten Leistun-
gen vorzulegen; diese werden Eigentum der Versicherer.

2. Bei Verletzung einer der vorgenannten Obliegenheiten
gilt I § 5 Ziff. 2 entsprechend.

§ 6 Selbstbehalt

Sofern nicht anders vereinbart, tragt die versicherte Person einen Selbstbehalt von
100, Euro je Versicherungsfall. Bei Versicherungsschutzprodukten ohne Selbstbe-
halt entfallt dieser vollstandig.

E. 24h-Notfall-Assistance

§ 1 Gegenstand der Versicherung

Die Versicherer erbringen durch die bevollméchtigte 24h-Notrufzentrale Beistands-
leistungen in den nachstehenden Notfallen, die der versicherten Person wahrend
der Reise zustoBen.

§ 2 Krankheit/Unfall
1. Medizinische Versorgung im Reiseziel

a) Die Notrufzentrale informiert auf Anfrage vor und wahrend der Reise Uber die
Maglichkeiten &rztlicher Versorgung und benennt, falls moglich, einen Deutsch
oder Englisch sprechenden Arzt.

b) Benétigt die versicherte Person Arzneimittel, die ihr auf der Reise abhanden ge-
kommen sind, ibernimmt die Notrufzentrale die Beschaffung und den Versand
der Ersatzprdparate. Die Kosten der Préparate sind von der versicherten Person
binnen eines Monats nach Rechnungsstellung zurlickzuerstatten.

2. Krankenhausaufenthalt

Bei stationdrer Behandlung der versicherten Person in einem Krankenhaus erbringt
die Notrufzentrale folgende Leistungen:

a) Betreuung
Die Notrufzentrale stellt bei Bedarf Uiber einen von ihr beauftragten Arzt den
Kontakt zum jeweiligen Hausarzt sowie zu den behandelnden Krankenhausarz-
ten her und sorgt fiir die Ubermittlung von Informationen zwischen den beteilig-
ten Arzten.

b) Krankenbesuch
Sofern gewlinscht, organisiert die Notrufzentrale die Reise einer der versicherten
Person nahe stehenden Person zum Ort des Krankenhausaufenthaltes und von
dort zurlick zum Wohnort, sofern der Krankenhausaufenthalt voraussichtlich
langer als fiinf Tage dauert. Die Kosten der Beférderung iibernehmen die Versiche-
rer.

¢) Kostentibernahmegarantie und Abrechnung
Die von den Versicherern bevollmachtigte Notrufzentrale gibt gegeniiber dem
Krankenhaus eine erste Kosteniibernahmegarantie bis zu 15.000,— Euro ab. Sie
bernimmt namens und im Auftrag der versicherten Person die Abrechnung mit
den zustandigen Kostentrdgern. Soweit diese die von den Versicherern gezahlten
Betrdge nicht iibernehmen, sind sie von der versicherten Person binnen eines
Monats nach Rechnungsstellung an die Versicherer zuriickzuzahlen.

3. Krankenrticktransport

Sobald es medizinisch sinnvoll und vertretbar ist, organisiert die Notrufzentrale den
Krankenrlcktransport der versicherten Person mit medizinisch adéquaten Transport-
mitteln (einschlieBlich Ambulanzflugzeugen) an den Wohnort der versicherten Person
oder in das dem Wohnort nachstgelegene geeignete Krankenhaus.

§ 3 Tod

Stirbt die versicherte Person wéhrend der Reise, organisiert die Notrufzentrale auf
Wunsch der Angehdrigen die Bestattung im Ausland oder die Uberfiihrung der ver-
storbenen Person zum Bestattungsort.

§ 4 Such-, Rettungs- und Bergungskosten

Erleidet die versicherte Person einen Unfall und muss sie deswegen gesucht, gerettet
oder geborgen werden, erstatten die Versicherer die Kosten bis zu 10.000,— Euro je
Versicherungsfall.

§ 5 Verlust von Reisezahlungsmitteln, Reisedokumenten und Reisegepack

1. Kommt die versicherte Person in eine finanzielle Notlage, weil ihre Reisezahlungs-
mittel abhanden gekommen sind, stellt die Notrufzentrale den Kontakt zur Haus-
bank her und unterstiitzt diese bei der Ubermittlung des zur Verfiigung gestellten
Betrags. Ist eine Kontaktaufnahme zur Hausbank innerhalb von 24 Stunden nicht
maglich, stellen die Versicherer der versicherten Person ein Darlehen bis zu 1.500,—
Euro zur Verfligung. Das Darlehen ist binnen eines Monats nach Beendigung der
Reise an die Versicherer zurlickzuzahlen.
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2. Bei Verlust von Kredit- oder EC- bzw. Maestro-Karten hilft die Notrufzentrale bei
der Sperrung der Karten. Die Notrufzentrale haftet jedoch nicht fir den ordnungsge-
maBen Vollzug der Sperrung und fiir etwaig entstehende Vermdgensschaden.

3. Bei Verlust von Reisedokumenten hilft die Notrufzentrale bei der Ersatzbeschaf-
fung.
4. Bei Verlust von Reisegepack ist die Notrufzentrale bei dessen Auffindung behilflich.

§ 6 StrafverfolgungsmaBnahmen

Wird die versicherte Person verhaftet oder mit Haft bedroht, ist die Notrufzentrale
bei der Beschaffung eines Anwalts und eines Dolmetschers behilflich. Die Versicherer
verauslagen Gerichts-, Anwalts- und Dolmetscherkosten bis zu 5.000,— Euro sowie
ggf. eine Strafkaution bis zu 15.000,— Euro je Versicherungsfall. Die verauslagten
Betrdge sind spatestens drei Monate nach Auszahlung an die Versicherer zuriickzu-
erstatten.

§ 7 Ubermittlung von Informationen/Reiseruf

1. Auf Anfrage der versicherten Person informiert die Notrufzentrale tiber die nachst-
gelegene diplomatische Vertretung (Anschrift und telefonische Erreichbarkeit) sowie
Uber Reisewarnungen und Sicherheitshinweise des Auswartigen Amtes der Bundes-
republik Deutschland.

2. Bei Anderungen im Reiseablauf oder bei einer aktuellen Notlage der versicherten
Person bemiiht sich die Notrufzentrale auf deren Wunsch um die Informations-
weitergabe an Dritte.

3. Wenn die versicherte Person wahrend der Reise nicht erreicht werden kann, be-
miiht sich die Notrufzentrale um einen Reiseruf. Die Kosten hierflir Gibernehmen die
Versicherer.

§ 8 Umbuchungen

Die Notrufzentrale ist bei Umbuchungen behilflich, wenn die versicherte Person

a) ein gebuchtes Verkehrsmittel versaumt oder es zu Verspatungen bzw. Ausféllen
gebuchter Verkehrsmittel kommt;

b) wegen eines Notfalls die Riickreise auBerplanmaBig antritt;

) wegen Uberbuchung des Beférderungsmittels die gebuchte Reise nicht wie ge-
plant antreten oder fortsetzen kann.

§ 9 Psychologische Hilfestellung

Gerét die versicherte Person wéhrend der Reise in eine akute Notsituation, in der sie
psychologischen Beistand bendtigt, leistet die Notrufzentrale telefonisch eine erste
psychologische Hilfestellung.

§ 10 Betreuung und Riickholung minderjéhriger Kinder

Kann ein mitreisendes minderjahriges Kind wegen Tod, schwerer Unfallverletzung
oder unerwarteter schwerer Erkrankung einer mitversicherten und das Kind betreu-
enden Person nicht mehr betreut werden, organisiert die bevollmachtigte Notrufzen-
trale die Betreuung des Kindes sowie die Riickreise zum Wohnort. Die Kosten hierfiir
ibernehmen die Versicherer.

§ 11 Zusatzliche Obliegenheiten nach Eintritt des Versicherungsfalls

1. Die versicherte Person hat zur Inanspruchnahme der Beistandsleistungen in Not-
fallen und bei stationdrem Krankenhausaufenthalt im Urlaubsland unverziglich
Kontakt zur Notrufzentrale aufzunehmen.

2. Bei Verletzung einer der vorgenannten Obliegenheiten gilt | § 5 Ziff. 2 entsprechend.

F. Reisegepack-Versicherung

§ 1 Versicherte Sachen

Zum versicherten Reisegepack zdhlen alle Sachen des personlichen Reisebedarfs der
versicherten Person, einschlieBlich Geschenke und Reiseandenken.

§ 2 Gegenstand der Versicherung

1. Mitgefihrtes Reisegepack

Die Versicherer leisten Entschddigung, wenn mitgefiihrtes Reisegepack abhanden-
kommt oder beschadigt wird, und zwar durch Straftat eines Dritten, Unfall eines
Transportmittels, Feuer, Explosion oder Elementarereignisse.

2. Aufgegebenes Reisegepéck
Die Versicherer leisten Entschadigung

a) wenn aufgegebenes Reisegepack abhandenkommt oder beschadigt wird, wah-
rend es sich im Gewahrsam eines Beforderungsunternehmens, einer Gepackauf-
bewahrung oder eines Beherbergungsbetriebes befindet;

b) fiir notwendige Ersatzkdufe bis zu 500,— Euro je Versicherungsfall, wenn aufge-
gebenes Reisegepack den Bestimmungsort wegen verzogerter Beforderung nicht
am selben Tag wie die versicherte Person erreicht. Versichert sind Ersatzkaufe,
die notwendig sind, um die Reise fortzufiihren.

§ 3 Ausschliisse/Einschrankungen
1. Nicht versichert sind

a) Geld, Wertpapiere, Fahrkarten und Dokumente aller Art mit Ausnahme von amt-
lichen Ausweisen und Visa;

b) Vermégensfolgeschaden.
2. Einschrénkungen des Versicherungsschutzes

a) Brillen, Kontaktlinsen, Hérgerdte und Prothesen sowie Mobiltelefone jeweils
samt Zubehor sind bis zu 250,— Euro versichert;

b) EDV-Gerate und Software einschlieBlich des jeweiligen Zubehdrs sind bis insge-
samt 500,— Euro versichert;

¢) Video- und Fotoapparate einschlieBlich Zubehor sowie Schmucksachen und
Kostbarkeiten sind als aufgegebenes Reisegepack nicht versichert. Als mitge-
fiihrtes Reisegepack sind diese Gegenstande bis insgesamt 50 % der Versiche-
rungssumme versichert;

d) Sportgerate einschlieBlich Zubehor sind bis max. 250,— Euro versichert, sofern
sie sich in bestimmungsgemaBem Gebrauch befinden.

e) Geschenke und Reiseandenken sind insgesamt bis zu 15 % der Versicherungs-
summe versichert;

f) Versicherungsschutz fiir Schaden am Reisegepéck wahrend des Zeltens und
Campings besteht nur auf offiziell eingerichteten Campingplatzen;

g) Reisegepack ist in einem abgestellten Kraftfahrzeug und daran angebrachten
Behaltnissen nur dann versichert, wenn das Kraftfahrzeug bzw. die Behaltnisse
durch Verschluss gesichert sind und der Schaden zwischen 6.00 Uhr und 22.00 Uhr
eintritt. Bei Fahrtunterbrechungen, die nicht langer als jeweils zwei Stunden
dauern, besteht zu jeder Uhrzeit Versicherungsschutz.

3. Fuhrt die versicherte Person den Schaden grob fahrléssig herbei, so sind die
Versicherer berechtigt, ihre Leistung in einem der Schwere des Verschuldens der
versicherten Person entsprechenden Verhaltnis zu kiirzen.

§ 4 Hohe der Entschadigung

Im Versicherungsfall ersetzen die Versicherer bis zur Hohe der Versicherungssumme

fur

a) abhanden gekommene oder zerstorte Sachen den Betrag, der allgemein erfor-
derlich ist, um neue Sachen gleicher Art und Gite anzuschaffen, abzlglich eines
dem Zustand der versicherten Sache (Alter, Abnutzung, Gebrauch etc.) entspre-
chenden Betrages (Zeitwert);

b) beschadigte Sachen die notwendigen Reparaturkosten und ggf. eine verbleibende
Wertminderung, hochstens jedoch den Zeitwert;

¢) Filme, Bild-, Ton- und Datentréger den Materialwert;
d) amtliche Ausweise und Visa die amtlichen Gebiihren der Wiederbeschaffung.

§ 5 Zusatzliche Obliegenheiten nach Eintritt des Versicherungsfalls

1. Die versicherte Person ist verpflichtet, Schaden durch strafbare Handlungen un-
verziiglich der nachstzustandigen oder néchsterreichbaren Polizeidienststelle unter
Einreichung einer Liste aller in Verlust geratenen Sachen anzuzeigen, sich dies be-
statigen zu lassen und den Versicherern hieriiber eine Bescheinigung einzureichen.

2. Schaden an aufgegebenem Reisegepéck sind dem Beforderungsunternehmen,
dem Beherbergungsbetrieb bzw. der Gepéckaufbewahrung unverziiglich zu melden.
AuBerlich nicht erkennbare Schaden sind nach der Entdeckung unverziiglich und
unter Einhaltung der jeweiligen Reklamationsfrist, spatestens innerhalb von sieben
Tagen nach Aushandigung des Reisegepackstiicks, schriftlich anzuzeigen (Textform
ist ausreichend). Den Versicherern sind entsprechende Bescheinigungen vorzulegen.

3. Bei Verletzung einer der vorgenannten Obliegenheiten gilt | § 5 Ziff. 2 entspre-
chend.

§ 6 Selbstbehalt

Sofern nicht anders vereinbart, tragt die versicherte Person einen Selbstbehalt von
100, Euro je Versicherungsfall. Bei Versicherungsschutzprodukten ohne Selbstbe-
halt entfallt dieser vollstandig.

G. Reise-Haftpflichtversicherung

§ 1 Gegenstand der Versicherung

Versicherungsschutz besteht gegen Haftpflichtrisiken des taglichen Lebens, sofern
die versicherte Person wegen eines wahrend der Reise eingetretenen Schadenereig-
nisses, das den Tod, die Verletzung oder Gesundheitsschadigung von Menschen
(Personenschaden) oder die Beschadigung oder Vernichtung von Sachen (Sach-
schaden) zur Folge hat, aufgrund gesetzlicher Haftpflichtbestimmungen privat-
rechtlichen Inhalts von einem Dritten auf Schadenersatz in Anspruch genommen
wird.

§ 2 Umfang des Versicherungsschutzes

1. Der Versicherungsschutz umfasst die Priifung der Haftpflichtfrage, die Abwehr
unberechtigter Anspriiche sowie den Ersatz der Entschadigung, welche die ver-



sicherte Person aufgrund eines durch die Versicherer abgegebenen oder genehmig-
ten Anerkenntnisses, eines von ihnen geschlossenen oder genehmigten Vergleichs
oder einer richterlichen Entscheidung zu zahlen hat.

2. Macht der Geschadigte oder dessen Rechtsnachfolger den Haftpflichtanspruch
gerichtlich geltend, fiihren die Versicherer im Namen der versicherten Person den
Rechtsstreit auf ihre Kosten.

3. Wiinschen oder genehmigen die Versicherer die Bestellung eines Verteidigers in
einem Strafverfahren gegen die versicherte Person, so tragen die Versicherer die
Kosten des Verteidigers.

4. Falls die von den Versicherern verlangte Erledigung eines Haftpflichtanspruchs
durch Anerkenntnis, Befriedigung oder Vergleich an dem Widerstand der versicherten
Person scheitert, haben die Versicherer fir den daraus entstehenden Mehraufwand
an Hauptsache, Zinsen und Kosten nicht aufzukommen.

5. Die gesamte Entschadigungsleistung ist je Versicherungsfall auf die vereinbarte
Deckungssumme begrenzt.
§ 3 Ausschliisse

1. Ausgeschlossen von der Versicherung ist die Haftpflicht

) flr Anspriiche, die iber den Umfang der gesetzlichen Haftpflicht hinausgehen;
) wegen Schaden aus beruflicher Tétigkeit;
) der versicherten Personen untereinander und ihrer mitreisenden Angehérigen;
d

a

o o

wegen der Ubertragung einer Krankheit durch die versicherte Person;

D

)
) fir die Ausiibung der Jagd und als Halter von Tieren;

wegen Schaden an fremden Sachen, die die versicherte Person gemietet, gelie-
hen, in Obhut genommen oder durch verbotene Eigenmacht erlangt hat. Einge-
schlossen ist die Haftpflicht aus der Beschadigung der gemieteten Unterkunft,
nicht aber beweglicher Gegenstande (z. B. Mobiliar);

g) als Eigentiimer, Besitzer, Halter oder Fiihrer eines Kraft-, Luft- oder motorisierten
Wasserfahrzeuges wegen Schéden, die durch den Gebrauch des Fahrzeuges ver-
ursacht werden.

=

§ 4 Haftpflichtanspriiche aufgrund von Mietsachschaden

Folgender erweiterter Versicherungsschutz fiir Mietsachschaden besteht, sofern die-
ses vertraglich vereinbart und auf dem Versicherungsnachweis/der Buchungs-
bestdtigung ausgewiesen ist.

2. Erganzend zu § 1 besteht auch Versicherungsschutz fir Haftpflichtanspriiche aus
Haftpflichtgefahren des taglichen Lebens als Benutzer der zur Unterkunft auf Reisen
voriibergehend zu privaten Zwecken gemieteten Raume in Gebéuden (z. B. Hotel-
und Pensionszimmer, Ferienwohnungen, Appartements, Bungalows) sowie der Rdu-
me deren Benutzung im Zusammenhang mit der Beherbergung vorgesehen und ge-
stattet ist (z. B. Restaurants, Speiserdume, Gemeinschaftsraume und -bader) bis zu
der vertraglich vereinbarten maximale Versicherungssumme.

3. Nicht versichert sind, erganzend zu § 4 der Allgemeinen Bestimmungen und § 3
Teil B der Besonderen Bestimmungen, Haftpflichtanspriiche wegen

a) Schaden an beweglichen Gegenstanden wie Bildern, Mobiliar, Fernsehappara-
ten, Geschirr etc.;

b) Schéaden durch Abnutzung, VerschleiB und ibermaBiger Beanspruchung;

¢) Schéden an Heizungs-, Maschinen-, Kessel- und Warmwasserbereitungsanlagen
sowie an Elektro- und Gasgeraten;

d) der unter Regressverzicht nach dem Abkommen der Feuerversicherer bei iiber-
greifenden Schadenereignissen fallenden Riickgriffsanspriiche.

§ 5 Zusatzliche Obliegenheiten nach Eintritt des Versicherungsfalls

1. Versicherungsfall ist das Schadenereignis, das Haftpflichtanspriiche gegen die
versicherte Person zur Folge haben kdnnte. Dieser ist den Versicherern unverziglich
anzuzeigen, auch wenn noch keine Schadenersatzanspriiche erhoben wurden.

2. Die Einleitung eines Ermittlungsverfahrens sowie der Erlass eines Strafbefehls
oder eines Mahnbescheids sind den Versicherern unverziiglich anzuzeigen, auch
wenn den Versicherern der Versicherungsfall bereits bekannt ist.

3. Wird der Anspruch auf Entschadigung gegen die versicherte Person geltend ge-
macht, hat sie dies den Versicherern innerhalb einer Woche nach Anspruchs-
erhebung anzuzeigen. Wird ein Anspruch unter Einschaltung gerichtlicher oder
staatlicher Hilfe geltend gemacht, so ist dies unverziglich anzuzeigen.

4. Die versicherte Person ist verpflichtet, unter Beachtung der Weisungen der Versi-
cherer nach Méglichkeit fir die Abwendung und Minderung des Schadens zu sorgen
und alles zu tun, was zur Aufklarung des Versicherungsfalls dient. Sie hat ausfihr-
liche und wahrheitsgemaBe Schadenberichte zu erstatten und alle Umstande mit-
zuteilen, die mit dem Schadenereignis in Zusammenhang stehen sowie die entspre-
chenden Schriftstlicke einzureichen.

5. Kommt es zum Prozess Uber den Haftpflichtanspruch, so hat die versicherte Per-
son die Prozessfiihrung den Versicherern zu Uberlassen, dem durch die Versicherer
bestellten oder bezeichneten Anwalt Vollmacht sowie alle von diesem oder den Ver-
sicherern fir n6tig erachteten Aufklérungen zu erteilen.
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6. Gegen gerichtliche oder staatliche Verfligungen auf Schadenersatz hat die ver-
sicherte Person fristgemdB Widerspruch zu erheben oder die erforderlichen Rechts-
behelfe zu ergreifen, und zwar ohne die Weisung der Versicherer abzuwarten.

7.Wenn die versicherte Person infolge veranderter Verhaltnisse das Recht erlangt,
die Authebung oder Minderung einer zu zahlenden Rente zu fordern, so ist die ver-
sicherte Person verpflichtet, dieses Recht in ihrem Namen von den Versicherern aus-
tiben zu lassen. Die Bestimmungen unter Nr. 4 bis 6 finden entsprechende Anwen-
dung.

8. Die Versicherer gelten als bevollmachtigt, alle zur Beilegung oder Abwehr des
Anspruchs ihr zweckmaBig erscheinenden Erklarungen im Namen der versicherten
Person abzugeben.

9. Bei Verletzung einer der vorgenannten Obliegenheiten gilt § 5 Ziff. 2 der Allge-
meinen Bestimmungen entsprechend.

H. Reise-Unfallversicherung

§ 1 Gegenstand der Versicherung

1. Die Versicherer erbringen Versicherungsleistungen, wenn ein Unfall wahrend der
Reise zum Tod oder zu dauernder Invaliditdt der versicherten Person fiihrt.

2. Ein Unfall liegt vor, wenn die versicherte Person

a) durch ein plotzlich von auBen auf ihren Kérper wirkendes Ereignis unfreiwillig
eine Gesundheitsschadigung erleidet;

b) sich durch eine erhohte Kraftanstrengung ein Gelenk verrenkt oder Muskeln,
Sehnen, Bander oder Kapseln zerrt oder zerreiBt;

) bei rechtméBiger Verteidigung oder bei Bemihungen zur Rettung von Men-
schenleben, Tieren oder Sachen Gesundheitsschaden erleidet.

§ 2 Tod der versicherten Person

Flhrt der Unfall innerhalb eines Jahres zum Tod der versicherten Person, kommt die
vereinbarte Versicherungssumme an die Erben zur Auszahlung.

§ 3 Invaliditatsleistung

1. Fiihrt der Unfall zu einer dauernden Beeintréchtigung der kérperlichen oder
geistigen Leistungsfahigkeit (Invaliditat) der versicherten Person, so entsteht ein
Anspruch aus der fiir den Invaliditatsfall versicherten Summe. Die Invaliditdt muss
innerhalb eines Jahres nach dem Unfall eingetreten sowie spatestens vor Ablauf
einer Frist von weiteren drei Monaten arztlich festgestellt und geltend gemacht sein.

2. Die Hohe der Leistung richtet sich nach dem Grad der Invaliditat.

a) Bei Verlust oder volliger Funktionsunfahigkeit der nachstehend genannten Kor-
perteile und Sinnesorgane gelten ausschlieBlich die folgenden Invaliditatsgrade:

—eines Arms 70 %

— einer Hand 55 %

— eines Daumens 20 %
— eines Fingers 10 %
— eines Beins 70 %

— eines FuBes 40 %
—einer Zehe 5 %

— eines Auges 50 %

— des Gehors auf einem Ohr 30 %
— des Geruchs 10 %

— des Geschmacks 5 %
— der Stimme 50 %

b) Bei Teilverlust oder Funktionsbeeintrachtigung gilt der entsprechende Teil des
jeweiligen Prozentsatzes.

) Fir andere Korperteile und Sinnesorgane bemisst sich der Invaliditatsgrad
danach, inwieweit die normale kérperliche oder geistige Funktionsfahigkeit ins-
gesamt beeintrachtigt ist. Dabei sind ausschlieBlich medizinische Gesichtspunkte
zu berticksichtigen.

d) Sind durch den Unfall mehrere Korperteile oder Sinnesorgane beeintrachtigt,
werden die nach den vorstehenden Bestimmungen ermittelten Invaliditatsgrade
bis zu 100 % zusammengerechnet.

3. Wird durch den Unfall eine kérperliche oder geistige Funktion betroffen, die
schon vorher dauernd beeintréchtigt war, so wird ein Abzug in Hohe dieser Vorinva-
liditat vorgenommen, welche nach Nr. 2 zu bemessen ist.

4. Kein Anspruch auf Invaliditatsleistung besteht, wenn die versicherte Person un-
fallbedingt innerhalb eines Jahres nach dem Unfall stirbt.

5. Stirbt die versicherte Person aus unfallfremder Ursache innerhalb eines Jahres
nach dem Unfall oder spater als ein Jahr nach dem Unfall und war ein Anspruch auf
Invaliditatsleistung entstanden, so ist nach dem Invaliditdtsgrad zu leisten, mit dem
aufgrund der zuletzt erhobenen arztlichen Befunde zu rechnen gewesen ware.

§ 4 Zahlung der Invaliditatsleistung

1. Vor Abschluss des Heilverfahrens kann eine Invaliditatsleistung innerhalb eines
Jahres nach Eintritt des Unfalls nur bis zur Hohe der Todesfallleistung beansprucht
werden.
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2. Sobald die Versicherer die Unterlagen erhalten haben, die tber den Abschluss des
fir die Bemessung der Invaliditdt notwendigen Heilverfahrens beizubringen sind,
werden die Versicherer innerhalb von drei Monaten erklaren, ob und in welcher
Hohe sie einen Anspruch anerkennen.

3. Die versicherte Person und die Versicherer sind berechtigt, den Grad der Invalidi-
tat jahrlich, langstens bis zu drei Jahren nach Eintritt des Unfalls, erneut arztlich
bemessen zu lassen. Dieses Recht muss seitens der Versicherer mit der Erklarung
gemaB Nr. 2, von der versicherten Person innerhalb eines Monats ab Zugang dieser
Erkldrung ausgeiibt werden. Ergibt die endgiltige Bemessung eine héhere Invali-
ditatsleistung, als sie die Versicherer bereits erbracht haben, so ist der Mehrbetrag
mit 5 % jahrlich zu verzinsen.

§ 5 Ausschliisse/Einschrankungen

Nicht unter den Versicherungsschutz fallen

a) Unfalle durch Geistes- oder Bewusstseinsstorungen, Schlaganfalle, Krampfanfal-
le, die den ganzen Korper ergreifen sowie durch krankhafte Stérungen infolge
psychischer Reaktionen;

b) Unfdlle durch alkohol- oder betdubungsmittelbedingte Bewusstseinsstorungen;

¢) Unfélle in urséchlichem Zusammenhang mit dem Betrieb eines Luftfahrzeuges,
Versicherungsschutz besteht jedoch als Fluggast eines Luftfahrtunternehmens;

d) Unfalle, die der versicherten Person bei vorsatzlicher Ausfiihrung einer Straftat
zustoBen;

e) Gesundheitsschadigungen durch HeilmaBnahmen, Strahlen und Infektionen, es
sei denn, diese sind durch den Unfall bedingt.

Die komplette Abwicklung, Vertrags- und Schadenbearbeitung erfolgt fir den fiih-
renden Versicherer HDI Global SE und weitere beteiligte Versicherer durch die:

MDT travel underwriting GmbH

Walther-von-Cronberg-Platz 6
60594 Frankfurt

Tel.: +49 (0) 6103 70649-150
Fax: +49 (0) 6103 70649-201
E-Mail: info@mdt24.de

Glossar

zu Versicherungsbedingungen fiir Reiseversicherungen der MDT travel
underwriting GmbH fiir die HDI Global SE und weitere beteiligte Ver-
sicherer (VB MDT 2018-P):

Angehorige

Als Angehdrige gelten z. B. der Ehe- bzw. Lebenspartner oder Lebensgefahrte in
hauslicher Gemeinschaft, Kinder, Eltern, Adoptivkinder, Adoptiveltern, Stiefkinder,
Stiefeltern, GroBeltern, Geschwister, Enkel, Tanten, Onkel, Nichten, Neffen, Schwieger-
eltern, Schwiegerkinder und Schwager der versicherten Person. Generell gibt es kei-

ne Einschrankungen im Verwandtschaftsgrad. Es ist allerdings ein geeigneter Nach-
weis Uber die Verwandtschaft zu erbringen.

Allgefahren/All-Risk

Der Begriff , Allgefahren/All-Risk” umschreibt den versicherten Deckungsumfang.
Versicherungsschutz besteht grundsatzlich gegen alle beleg- und nachweisbaren
Gefahren/Ereignisse, die zu einem plotzlich und unvorhersehbar eintretenden
Schaden, hier Reiser(icktritt oder Reiseabbruch, fiihren, sofern im Rahmen der Be-
dingungen kein Ausschluss vereinbart wurde.

Ausland

Als Ausland gilt nicht Deutschland und nicht das Land, in dem die versicherte Person
einen standigen Wohnsitz hat oder in dem sich die versicherte Person regelmaBig
langer als 3 Monate im Jahr aufhalt.

Fiir den Abschluss der Versicherung ist nicht die Staatsangehdrigkeit der versicherten
Person ausschlaggebend sondern der Abschlussort Deutschland. Auch fir nicht in
Deutschland gebuchte Reisen besteht Versicherungsschutz.

Ausweispapiere
Ausweispapiere sind amtliche Dokumente, mit denen man seine Identitat nachwei-
sen kann wie z. B. Personalausweis, Reisepass, Fiihrerschein etc. Ausweispapiere

sind generell Eigentum des jeweiligen ausgebenden Staates bzw. Landes. Ersetzt
werden die amtlichen Gebiihren fiir die Wiederbeschaffung von Ausweispapieren.

Betreuungspersonen

Betreuungspersonen sind diejenigen, die mitreisende oder nicht mitreisende minder-
jahrige oder pflegebediirftige Angehdrige der versicherten Person betreuen.

Elementarereignis

Elementarereignisse werden durch Naturgewalten ausgeldst. Dazu zéhlen z. B. Blitz-
schlag, Feuer, Explosion, Erdbeben, Vulkanausbruch, Sturm, Lawinen, Uberschwem-
mungen und Steinschlag/Bergrutsch.

Erkrankung (unerwartete schwere Erkrankung)

Als unerwartet gilt die Erkrankung, die nach Versicherungsbuchung erstmals auftritt.
Verschlechterungen bereits bestehender Erkrankungen gelten dann als unerwartet,
wenn in den letzten sechs Monaten vor Versicherungsbuchung keine drztliche Be-
handlung erfolgte; ausgenommen hiervon sind Kontrolluntersuchungen.

Vorerkrankungen (bestehende Erkrankungen)

Unter einer Vorerkrankung versteht man eine Erkrankung, die schon zum Zeitpunkt
des Vertragsschlusses bestanden hat und der versicherten Person bekannt war. Hier-
zu zahlen auch alle chronischen Krankheiten, aber auch solche Erkrankungen die
schubformig verlaufen wie z. B. Multiple Sklerose oder AIDS etc. sowie chronische
psychische Erkrankungen.

grob fahrlassig

Grob fahrldssig handelt derjenige, der , die erforderliche Sorgfalt gréblich, in be-
sonders schwerem MaBe auBer Acht Iasst, schon einfachste, ganz naheliegende

Uberlegungen nicht angestellt werden und nicht beachtet, was unter den gegebenen
Umstanden jedem einleuchten misste”. Grob fahrlssig sind unentschuldbare
Pflichtverletzungen, die das gewohnliche MaB erheblich tibersteigen.

Hohere Gewalt

Hohere Gewalt liegt vor, wenn das schadenverursachende Ereignis von auBen kom-
mend, also seinen Grund nicht in der Natur der gefdhrdeten Sache hat (objektive
Voraussetzung) nicht vorhersehbar, keinen betrieblichen Zusammenhang aufweist
und das Ereignis auch durch die duBerste, vernlinftigerweise zu erwartende Sorgfalt
weder abgewendet noch unschddlich gemacht werden kann (subjektive Vorausset-
zung). Hohere Gewalt erfordert regelmaBig einen vollig unerwarteten Eintritt eines
dieser Ereignisse.

Hohe Hand - Eingriffe und Anordnungen von hoher Hand

Unter einer Anordnung oder einem Eingriff von hoher Hand wird ein rechtmaBiger
oder unrechtmaBiger staatlicher Hoheitsakt verstanden (z. B. Beschlagnahme).

Familie/Paar

Als Familie/Paar gelten maximal zwei Erwachsene sowie ggf. Kinder bis einschlie-
lich 26 Jahre, solange sie sich in Ausbildung befinden. Der Reisepreis ist der Gesamt-
reisepreis der Familie/des Paares. Als Familie gilt nicht eine Kleingruppe (z. B. 2 Lehrer
mit Schiilern 0.4.).

Kontrolluntersuchungen

Kontrolluntersuchungen sind regelmaBig durchgefiihrte medizinische Untersuchun-
gen, die durchgefiihrt werden, um den Gesundheitszustand des Patienten festzustel-
len (dazu gehdren z. B. Urinuntersuchung, die kdrperliche Untersuchung mit Abhor-
chen des Herzens und Uberpriifung der Gelenke, Blutdruck messen, EKG etc.). Sie
werden nicht aufgrund eines konkreten Anlasses durchgefiihrt (wie z. B. Auftreten
von Komplikationen und Beschwerden oder notwendige Nachsorgeuntersuchung
nach einer OP) und dienen auch nicht der Behandlung (wie z. B. Erméglichung oder
Beschleunigung einer Heilung, die Beseitigung oder Linderung von Symptomen, die
Wiederherstellung der kérperlichen oder psychischen Funktion durch direkte oder
indirekte Einwirkung von Arzten, Therapeuten, medizinischem Personal und/oder
Verschreibung von Medikamenten oder anderen therapeutischen MaBnahmen).

Krankentransport

Ein Krankentransport zeichnet sich dadurch aus, dass er mit einem Krankenwagen
und fachgerechter Betreuung durch dafiir qualifiziertes Personal erfolgt.
medizinisch notwendig

Eine BehandlungsmaBnahme ist medizinisch notwendig, wenn es nach objektiven
medizinischen Befunden und wissenschaftlichen Erkenntnissen zum Zeitpunkt der
Behandlung vertretbar war, sie als medizinisch notwendig anzusehen. Medizinische
Leistungen oder Versorgungen werden somit nur als medizinisch notwendig und
angemessen erachtet, wenn

— diese erforderlich sind, um den Zustand, die Erkrankung oder
Verletzung eines Patienten zu diagnostizieren oder zu behandeln;

— die Beschwerden, die Diagnose und Behandlung mit der zugrunde
liegenden Erkrankung tibereinstimmen;

— diese die angemessenste Art und Stufe der medizinischen
Versorgung darstellen;

— diese nur Uber einen angemessenen Behandlungszeitraum hinweg
erbracht werden.
Nachweise
Grundsatzlich missen alle versicherten Ereignisse durch entsprechende Nachweise



und Bestatigungen schriftlich belegt werden. Geeignete Nachweise sind z. B. Ver-
sicherungs- und Buchungsbestatigungen, Stornorechnungen, Arzt- und Facharzt-
atteste und Arbeitsunfahigkeitsbescheiniungen, Bestatigungen oder Urkunden von
offentlichen Amtern, Behérden, Reiseveranstaltern und Leistungstragern, Arbeit-
gebern, Botschaften, entsprechenden Berufstrdgern und anderen Stellen, die der Art
nach in diese Auflistung passen.

medizinisch sinnvoll

Die Beurteilung eines medizinisch sinnvollen und vertretbaren Riicktransportes er-
folgt durch einen beratenden Arzt der Versicherer (ggf. auch in Riicksprache mit dem
behandelnden Arzt des Kunden in Deutschland) in Abstimmung mit dem behandeln-
den Arzt im Aufenthaltsland. Dieser erfolgt z. B. wenn die Heilungs- und Genesungs-
chancen in Deutschland besser sind als im Reiseland.

notwendige und angemessene Mehrkosten

Notwendige und angemessene Mehrkosten beinhalten die Kosten, die aufgrund
einer unausweichlichen Situation entstanden sind und die abgestellt sind auf die
urspriinglich gebuchte Art und Qualitét der versicherten Reiseleistung.

Objekt

Objekte sind z. B. Ferienhduser, -wohnungen, Wohnmobile, Mietwagen, Hausboote,
gecharterte Yachten sowie Autoreiseziige und Fahren. Diese werden zum Gesamt-
reisepreis mit dem Familien-/Objekttarif versichert.

offentliche Verkehrsmittel

Offentliche Verkehrsmittel sind alle fiir die 6ffentliche Personenbeférderung zugelas-
senen Luft-, Land- oder Wasserfahrzeuge. Nicht als 6ffentliche Verkehrsmittel gelten
Transportmittel, die im Rahmen von Rundfahrten/Rundfliigen verkehren, sowie Miet-
wagen und Taxis.

Pandemie

Eine Pandemie liegt vor, wenn auf weiten Teilen eines Kontinents oder mehrerer
Kontinente eine infektidse Erkrankung ausbricht (Warnstufe 6 der Weltgesundheits-
organisation WHO). Schadenereignisse im Zusammenhang mit Pandemie sind im
Versicherungsschutz aller Produkte enthalten.

Reisegepack

Unter Reisegepack versteht man alle Sachen des personlichen Reisebedarfs, ein-
schlieBlich Geschenke und Reiseandenken.

- aufgegeben

Als aufgegebenes Gepack wird Gepdck bezeichnet, das einem Beférderungsunter-
nehmen, einem Beherbergungsbetrieb oder einer Gepackaufbewahrung in Obhut
gegeben wird (z. B. auch Zimmersafe im Hotel).

- mitgefiihrt

Als mitgefihrtes Gepack zéhlt Gepéck, das wahrend der Reise nicht aufgegeben
oder an ein Beforderungsunternehmen in Obhut gegeben wurde und sich im Zugriff
der versicherten Person befindet (z. B. Handgepack).

Reiseabbruch

Eine Reise gilt als abgebrochen, wenn die versicherte Person den Aufenthalt am Ur-
laubsziel endgiiltig beendet und nach Hause zurlckreist.

Reiseantritt

Im Rahmen der Reise-Riicktrittskosten-Versicherung gilt die Reise mit der Inan-
spruchnahme der ersten gebuchten Reiseleistung als angetreten. Als Antritt der
Reise gilt in der Reise-Riicktrittskosten-Versicherung im Einzelnen:

— bei einer Flug-Reise: der Check-in (bzw. beim Vorabend-Check-in die Sicher-
heitskontrolle des Reisenden am Reisetag),

— bei einer Schiffs-Reise: das Einchecken auf dem Schiff,

— bei einer Bus-Reise: das Einsteigen in den Bus,

— bei einer Bahn-Reise: das Einsteigen in den Zug,

—  bei einer Auto-Reise: die Ubernahme eines Mietwagens oder eines Wohnmobils,

— bei Anreise mit dem eigenen Pkw: der Antritt der ersten gebuchten Reiseleis-
tung, z. B. die Ubernahme der gebuchten Ferienwohnung.

— Ist eine Transfer-Leistung (z. B. rail & fly) fester Bestandteil der Gesamtreise, be-
ginnt die Reise mit dem Antritt des Transfers (Einstieg in das Transfer-Verkehrs-
mittel, z. B. Bahn).

In allen iibrigen Reiseversicherungen ist die Reise mit dem Verlassen der Wohnung
angetreten.
— verspateter Reiseantritt

Als verspateter Reiseantritt gilt eine Verspatung wegen eines versicherten Ereignis-
ses oder aufgrund einer Verspatung von mindestens zwei Stunden eines offentlichen
Verkehrsmittels.
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Reiseleistung

Als Reiseleistungen gelten beispielsweise die Buchung eines Fluges, einer Schiff-,
Bus-, oder Bahnfahrt, eines Bustransfers oder eines sonstigen Transportes zum
Urlaubsort oder zurlick bzw. die Buchung eines Hotel- zimmers, einer Ferienwoh-
nung, eines Wohnmobils, eines Hausbootes oder das Chartern einer Yacht. Die
Reiseleistung ist auf der Buchungs- bestatigung dokumentiert und mit einem Preis
ausgezeichnet.

Reiseunlust/Reiner Interessenwegfall

Fehlendes Verlangen/Bediirfnis und Antrieb, die gebuchte Reise anzutreten trotz
Zumutbarkeit.

Risikopersonen

Flr hohere Reisepreise ab 10.000,— Euro bis 25.000,— Euro gelten in Abanderung
zu den Versicherungsbedingungen als Risikopersonen gemaB Il Teil A § 2 Ziff. 6 nur
die versicherten Personen selbst als versichert, nicht aber die Angehdrigen.

Riicktritt

Wird eine Reise vor Reiseantritt storniert oder nicht angetreten, so zahlt dies als
Reiserlicktritt.

Schule bzw. Hochschule

Schulen sind alle Bildungseinrichtungen, die dazu geeignet sind, die gesetzliche
Schulpflicht zu erfiillen sowie jene Bildungseinrichtungen, die zum Qualifizierten
Hauptschulabschluss, zur Mittleren Reife, zur Allgemeinen Hochschulreife, zur Fach-
bezogenen Hochschulreife oder zu einem sonstigen nach den jeweiligen Landesge-
setzen fiir schulische Bildung anerkannten Schulabschluss fiihren; alle Fachhoch-
schulen und Universitaten, an denen ein akademischer Abschluss erworben werden
kann; ausbildungsbegleitende Schulen (Berufsschulen) und Schulen, in welchen
nach einer bestimmten Berufspraxis ein weiterer von den Industrie- und Handels-
kammern oder den Handwerkskammern anerkannter Titel (z. B. Meistertitel) erwor-
ben werden kann.

seismische Phanomene

Veranderliche, riickformbare (reversible) Deformation der Erde bzw. ihrer Gesteine
und Gesteinsverbande durch z. B. Erdbeben, Seebeben etc.

Terror

Unter Terror versteht man die systematische Verbreitung von Angst und Schrecken
durch Gewaltaktionen, besonders zur Erreichung z. B. politischer Ziele.

Umbuchung

Eine versicherte Umbuchung im Rahmen des Umbuchungsgebtihrenschutzes liegt
dann vor, wenn eine Anderung von Reisetermin, Reiseziel, Reiseteilnehmer, Ort des
Reiseantritts, der Unterkunft oder der Beférderungsart innerhalb der gebuchten
Saison bis maximal 42 Tage vor Reiseantritt vorgenommen wird.

Bei einer kurzfristigeren Umbuchung (kiirzer als 42 Tage vor Reiseantritt) sind die
Umbuchungsgebtihren des Reiseveranstalters bei Eintritt eines versicherten Ereignis-
ses bis max. zur Hohe der anfallenden Stornokosten im Rahmen der Reise-Riick-
trittskosten-Versicherung versichert.

unverziiglich

Ohne schuldhaftes Zégern. Insbesondere nach Eintritt des Versicherungsfalls inner-
halb der Reise-Ricktrittskosten-Versicherung ist unter Beachtung der jeweiligen
Stornostaffel des Reiseveranstalters oder Leistungstragers schnellstméglich zu stor-
nieren, um die Stornokosten niedrig zu halten (Schadenminderungspflicht). Bitte
beachten Sie hierzu auch den kostenfreien Storno-Informations-Service.

versicherte Personen

Versicherte Personen sind die in der Buchungsbestatigung/Rechnung oder im Zah-
lungsbeleg namentlich genannten Personen oder der im Versicherungsschein/Reise-
bestétigung beschriebene Personenkreis.

Zeitwert

Der Zeitwert ist jener Betrag, der allgemein erforderlich ist, um neue Sachen gleicher
Art und Gte anzuschaffen, abzliglich eines dem Zustand der versicherten Sache
(Alter, Abnutzung, Gebrauch etc.) entsprechenden Betrages.

zumutbar

Eine Durchfiihrung der Reise ist zumutbar, wenn nach objektiven MaBstaben die
Durchfiihrung aus der Sicht einer durchschnittlichen Person in der Situation des
Reisenden akzeptabel, annehmbar, ertraglich bzw. vertretbar oder ausfiihrbar ist.
Rein subjektive Sensibilitaten sind nicht zu berlicksichtigen.
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Erlauterungen

Versicherungsschutz besteht unter anderem, wenn die planmaBige Durchfiihrung
der Reise aufgrund einer unerwarteten schweren Erkrankung nicht zumutbar ist.

Wir méchten, dass Sie Ihre Versicherung gut verstehen. Deshalb erldutern wir den
Fachbegriff , unerwartete schwere Erkrankung” und geben Ihnen Beispiele. Bitte
beachten Sie, dass die Beispiele nicht abschlieBend sind.

Junerwartete schwere Erkrankung”*

Versichert ist die unerwartete schwere Erkrankung. Die Erkrankung muss , unerwar-
tet” und ,schwer” sein. Zundchst definieren wir das Kriterium , unerwartet” und
geben danach Beispiele fiir ,schwere” Erkrankungen.

Fall 1: Jedes erstmalige Auftreten einer Erkrankung nach Abschluss der Versiche-
rung und nach Reisebuchung gilt als unerwartet.

Fall 2: Versichert ist ebenfalls das erneute Auftreten einer Erkrankung wenn in den
letzten 6 Monaten vor Versicherungsabschluss oder bei bestehendem Versicherungs-
vertrag vor Buchung der Reise, fir diese Erkrankung keine Behandlung durchgefihrt
worden ist.

Fall 3: Sofern in den letzten 6 Monaten vor Versicherungsabschluss oder bei beste-
hende Versicherungsvertrag vor Buchung der Reise, fir eine bestehende Erkrankung
keine Behandlung durchgefiihrt worden ist, ist ebenfalls die unerwartete Verschlech-
terung dieser Erkrankung versichert. Nicht als Behandlung zahlen regelmaBig durch-
gefiihrte medizinische Untersuchungen um den Gesundheitszustand festzustellen.
Die Untersuchungen werden nicht aufgrund eines konkreten Anlasses durchgefthrt
und dienen nicht der Behandlung der Erkrankung.

Beispiele fiir schwere Erkrankungen, die zu einer Unzumutbarkeit der
Reise fiihren konnen (nicht abschlieBend):

— der behandelnde Arzt hat eine Reiseuntauglichkeit attestiert,

— die drztlich attestierte gesundheitliche Beeintrachtigung ist so stark, dass der
Versicherte aufgrund von Symptomen und Beschwerden der Erkrankung die ge-
plante Hauptreiseleistung nicht wahrnehmen kann,

— wegen einer arztlich attestierten Erkrankung einer Risikoperson die Anwesenheit
der versicherten Person erforderlich ist.

Beispiele fiir eine ,unerwartete schwere Erkrankung”
(nicht abschlieBend):

— Die versicherte Person schlieBt fiir eine gebuchte Reise eine Versicherung ab.
Kurz vor Reiseantritt erleidet sie erstmals einen Herzinfarkt.

— Bei der Mutter der versicherten Person wird nach Abschluss der Versicherung
und nach Reisebuchung eine Lungenentziindung diagnostiziert. Aufgrund der
Erkrankung ist die Mutter auf Betreuung durch die versicherte Person angewie-
sen.

— Bei Versicherungsabschluss besteht eine Allergie bei der versicherten Person. In
den letzten 6 Monaten vor Versicherungsabschluss oder Reisebuchung ist fiir die
Allergie keine Behandlung durchgefiihrt worden. Vor Reiseantritt kommt es zu
einer starken allergischen Reaktion. Diese wurde vom Arzt attestiert. Wegen der
Heftigkeit der allergischen Reaktion kann die versicherte Person die geplante
Hauptreiseleistung nicht wahrnehmen.

Nicht alle denkbaren Félle sind versichert. Beispiel bei dem keine , uner-
wartete schwere Erkrankung” vorliegt (nicht abschlieBend):

— Die versicherte Person leidet unter einer Erkrankung, bei denen Schiibe ein
charakteristisches Merkmal des Verlaufs sind (z. B. Multiple Sklerose, Morbus
Crohn). In den letzten 6 Monaten vor Versicherungsabschluss oder Reise-
buchung wurde eine Behandlung fir die bestehende Erkrankung durchgefiihrt.
Daher ist diese Erkrankung nicht versichert.
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