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UNIQA

Tel.: +43 (0) 50677

Sitz: Wien, FN 63197 m

E-Mail: info@uniqa.at, Internet: www.uniqa.at

UNIQA Osterreich Versicherungen AG
Untere Donaustral’e 21, 1029 Wien

Handelsgericht Wien

Rotary

Rotary

R

fiir Gastkinder in Osterreich (fiir Aufenthaltstitel)

Gruppennummer 042025

versicherung

Versicherungs- *Geschlecht
nehmer D _ D T
(Versicherte weiblich mannlich
Person) *Familienname, Vorname, Titel
*Pflichtfelder 176818 NEM
*Staatsburgerschaft *Geburtsdatum JJ))/MM/TT Vermittlernummer
*Adresse in Osterreich (Strale, Platz, Hausnummer, Stiege, Tur, PLZ, Ort)
*Namen der 1. Gasteltern
*E-Mail *Telefonnummer
Primie Beispiel: Versicherungsbeginn 3.7.2019, Versicherungsende 11.8.2020, d.s. 14 Monate x 58,32 = 816,48 Euro

58,32 Euro

*Versicherungsbeginn (J)})/MM/TT)

pro angefangenen Kalendermonat X *Monate

*Versicherungsende (JJ)}/MM/TT)

= *Summe Euro

Zahlungsweg

IBAN:

AT45 3

100 0000 0020 7100 BIC:

RZBAATWW

Zahlungsreferenz:

Verwendungszweck/

Die Pramie muss bei Versicherungsabschluss fiir den gesamten Zeitraum an UNIQA Osterreich Versicherungen AG
iiberwiesen werden. Bitte veranlassen Sie die Uberweisung spesenfrei fiir den Empfinger.

1058046 Rotary + Name der versicherten Person

Bei Ubersendung des Antrages bitte

die Uberweisungsbestiatigung mitsenden.

Ort, Datum

Unterschrift(en) der zu
versichernden Person(en)

Unterschrift Versicherungsnehmer
bzw. gesetzliche(r) Vertreter

Wenden Sie sich bitte an:

Antrag an (Fax oder E-Mail)

Leistungsanfragen und -erledigung

Versicherungsfragen

Patrycja Eder

UNIQA Osterreich Versicherungen AG
Tel.: +43 1 21175-3064,

Fax: +43 1 211 75-793064

E-Mail: patrycja.eder@uniqa.at

Harald Gruber

UNIQA Osterreich Versicherungen AG
Tel.: +43 1 21175-1421

E-Mail: harald.gruber@uniqga.at

PDG Robert Nemling, YE Insurance Advisor
Gobergasse 17, 1130 Vienna, Austria

Tel.: +43 1 8799978

Fax: +43 1 8799978-3

E-Mail: robert@nemling.eu

Die Versicherungsbedingungen finden Sie im Anhang.
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Der Versicherungsvertrag kommt erst nach Zugang der Versicherungspolizze zustande. Es wurden keine miindlichen Nebenabreden getroffen.
Weiters bestatige ich den Erhalt des Vorschlages zur Antragsstellung inklusive der Leistungstibersichten sowie einer Antragskopie. Fiir saimtliche
Anzeigen und Erkldrungen des Versicherungsnehmers an den Versicherer ist die geschriebene Form erforderlich. Durch meine Unterschrift
mache ich auch die Erklarungen und Hinweise zum Inhalt des Antrages und erkenne diese an.

Ich/Wir erklare/n, dass alle Fragen wahrheitsgetreu und vollstandig beantwortet wurden — auch wenn und soweit dieser Antrag von einer dritten
Person ausgefiillt wurde. Im Falle einer unterbliebenen Bekanntgabe eines Umstandes nach dem in geschriebender Form nachgefragt wurde
kann der Versicherer vom Vertrag zurticktreten oder vertragliche Leistungen verweigern.

Datenschutz: Daten sind bei UNIQA gut aufgehoben! UNIQA achtet darauf, dass sie sicher sind, rechtméaRig verwendet und geheim gehalten
werden. Uber den Umgang mit Daten informieren im Detail die dem Antrag beigelegten Datenschutzhinweise, die auch auf www.uniga.at im
Bereich Datenschutz zu finden sind.

Ich nehme mit meiner Unterschrift die Datenschutzhinweise zur Kenntnis und als Versicherungsnehmer informiere ich zusétzlich samtliche auf
diesem Antrag angefiihrten Personen (Bezugsberechtigte, Pramienzahler oder versicherte Personen), die den Antrag nicht mitunterschreiben,
Uber die Inhalte der Datenschutzhinweise.

Belehrung iiber das Riicktrittsrecht

(1) Sie kénnen von lhrem Versicherungsvertrag innerhalb von 14 Tagen ohne Angabe von Griinden in geschriebener Form (z. B. Brief, Fax,
E-Mail) zuriicktreten.

(2) Die Rucktrittsfrist beginnt mit der Verstandigung vom Zustandekommen des Versicherungsvertrages (= Zusendung der Polizze bzw.
Versicherungsschein), jedoch nicht, bevor Sie den Versicherungsschein und die Versicherungsbedingungen einschlieRlich der
Bestimmungen tiber die Pramienfestsetzung oder -anderung und diese Belehrung Uiber das Riicktrittsrecht erhalten haben.

(3) Die Riicktrittserklarung ist zu richten an UNIQA Osterreich Versicherungen AG, Untere Donaustralle 21, 1029 Wien, auch per E-Mail an
info@uniqga.at. Zur Wahrung der Riicktrittsfrist reicht es aus, dass Sie die Ricktrittserklarung vor Ablauf der Riicktrittsfrist absenden.
Die Erklarung ist auch wirksam, wenn sie in den Machtbereich lhres Versicherungsvertreters gelangt.

(4) Mit dem Ruicktritt enden ein allféllig bereits gewahrter Versicherungsschutz und lhre kiinftigen Verpflichtungen aus dem Versicherungs-
vertrag. Hat der Versicherer bereits Deckung gewahrt, so gebiihrt ihm eine der Deckungsdauer entsprechende Pramie. Wenn Sie bereits
Pramien an den Versicherer geleistet haben, die tiber diese Pramie hinausgehen, so hat sie Ihnen der Versicherer ohne Abziige zurtick-
zuzahlen.

(5) Ihr Ricktrittsrecht erlischt spatestens einen Monat, nachdem Sie den Versicherungsschein einschliellich dieser Belehrung utber das Riick-
trittsrecht erhalten haben.

Unterschrift Berater

Unterschrift Hauptversicherter,

Ort, Datum versicherte Person
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Datenschutzhinweise fiir Versicherungsvertrdge — Stand: 6. September 2018

Q

UNIQA

UNIQA Osterreich Versicherungen AG

Sitz: Wien, FN 63197 m Handelsgericht Wien

Untere Donaustrafte 21, 1029 Wien, Telefon: +43 (0) 50677

Datenschutzhinweise fiir Versicherungsvertrdage

Stand: 6. September 2018

1.1.

1.2.

1.3.

2.1.

Wer ist fir den Umgang mit Ihren Daten
verantwortlich?

UNIQA Osterreich Versicherungen AG, Untere Donaustralle 21,
1029 Wien, Telefon: +43 50677 670, E-Mail Adresse: info@
uniqa.at (,UNIQA”, ,wir”, ,uns”) ist verantwortlich, lhre per-
sonenbezogenen Daten ausreichend zu schiitzen. UNIQA
beachtet deshalb alle Rechtsvorschriften zum Schutz, zum
rechtméafRigen Umgang und zur Geheimhaltung personen-
bezogener Daten, sowie zur Datensicherheit.

Wir verarbeiten |hre personenbezogenen Daten wie es in der
Datenschutzgrundverordnung (DSGVO), dem Datenschutz-
gesetz (DSG), den besonderen Bestimmungen des Versiche-
rungsvertragsgesetzes (VersVG) und allen weiteren maRgebli-
chen Gesetzen vorgeschrieben ist.

Gerne erreichen Sie unseren Datenschutzbeauftragten unter da-
tenschutz@uniqa.at.

Aus welchem Grund und zu welchem Zweck darf
UNIQA lhre Daten verarbeiten?

Vertragserfiillung und Durchfiihrung vorvertraglicher MaR-
nahmen: Wir nutzen lhre personenbezogenen Daten gemaf
Art 6 Abs 1 lit b DSGVO sowie den anwendbaren Sonder-
bestimmungen fiir die Verarbeitung von besonderen Kate-
gorien personenbezogener Daten (wie insbesondere Ihre
Gesundheitsdaten) gemaR Art 9 Abs 2 lit g und h sowie Abs 4
DSGVO iVm §§ 11a ff VersVG,

® zur Einschdtzung des von uns zu Gibernehmenden Risikos

® zur Beurteilung, ob und zu welchen Bedingungen der Versi-
cherungsvertrag abgeschlossen bzw. eine Vertragséanderung
durchgefiihrt werden kann

= zur Offert- und Antragsbearbeitung
= zur Vertragserstellung

= ab einem aufrechten Versicherungsvertrag fiir seine Durch-
fiihrung, Erfillung (inkl Préamieninkasso), Verwaltung,
Rechnungslegung, Schadensermittlung, Beauskunftung im
Rahmen der Leistungsabwicklung und Priifung, ob Sie An-
spruch auf Leistung haben

= zur laufenden Kundenbetreuung und -beauskunftung

= zur Verwaltung von Stammdaten- und Vertragsdaten-
anderungen

® bei fondsgebundenen Produkten fiir die Fondsverwaltung

= zur Administration des Zulassungsgeschafts als beliehene
Zulassungs- bzw. Anmeldestelle fiir die An- und Abmeldung
eines KFZ.

Der Abschluss und die Erfiillung des jeweiligen Versicherungs-
vertrages sind nur moglich, wenn wir lhre personenbezogenen
Daten verarbeiten kénnen. Geben Sie uns die notwendigen
Daten nicht an, kann kein Versicherungsvertrag abgeschlossen
werden.

2.2. Auch im berechtigen Interesse von UNIQA oder einem Drit-

ten kénnen lhre Daten verarbeitet werden. Vor allem gemaf
Art 6 Abs 1 lit f DSGVO fiir:

= Risikobeurteilung, Ausgleich der von uns Gbernommenen
Risiken und Sicherstellung der Erfiillung Ihrer Anspriiche

= Erstellung von Statistiken zur Entwicklung neuer Tarife, Kun-
denbetreuung, Offert- und Antragsbearbeitung, Vertragsver-
waltung und Leistungserbringung, Risikominimierung

= Einholen von Bonitédtsauskiinften, um insbesondere bei lang-
fristigen Investitionen das Ausfallsrisiko vorab zu minimieren

= Laufende Verbesserung unserer Prozesse, um hohe Beratungs-
und Betreuungsqualitat nachhaltig zu gewahrleisten

= Risikobeurteilung im Antragsfall, zur Sachverhaltsaufklarung
bei Leistungsprifung und bei der Bekampfung von Versiche-
rungsmissbrauch. Zur Erfiillung dieser Zwecke im Rahmen der
Personenversicherung (wie Lebensversicherung) kann UNIQA
Ihre personenbezogenen Daten mit dem Zentralen Informa-
tionssystem der Versicherungswirtschaft (ZIS) austauschen.
Nahere Informationen zu dem vom Verband der Versiche-
rungsunternehmer gefiihrten Informationssystem finden Sie
unter Punkt 3.7. dieses Dokumentes. Im Rahmen des KFZ-
Haftpflichtvertrages tiberpriift UNIQA Informationen tiber den
Schadenverlauf des Kraftfahrzeughaftpflichtvertrages bzw. die
korrekte Einstufung im Bonus-Malus System, um die Pramie
nach MaRgabe des Schadenverlaufes berechnen zu kénnen.

den Zweck ,,Compliance”. Darunter ist die Konformitat mit
gesetzlichen und anderen Anforderungen, wie etwa ESt- und
Sozialversicherungsabziige, Aufzeichnungs-/Berichtsverpflich-
tungen, Audits, Konformitat mit Uberpriifungen durch Re-
gierung/Behorden, Reaktion auf Rechtsprozesse, Verfolgung
gesetzlicher Rechte/Abhilfen, Verteidigung bei Rechtsstreitig-
keiten, Verwaltung interner Beschwerden/Anspriiche, Unter-
suchungen und konformes Verhalten mit Strategien/Verfah-
rensweisen zu verstehen.

Erfassung Ihrer Unterschriftsmerkmale im Anlassfall (insbe-
sondere bei elektronischer Unterschrift) und Hinterlegung bei
einem gesetzlich zur Verschwiegenheit verpflichteten Notar
zum Zweck der Geltendmachung und Ausiibung oder Vertei-
digung von Rechtsanspriichen.

Verhinderung und Aufklarung von Straftaten. Dazu nutzen
wir insbesondere Datenanalysen, um Hinweise zu erkennen,
die auf Versicherungsmissbrauch hindeuten.

Marktforschung wie Zufriedenheitsumfragen und Studien zu
erbrachten Dienstleistungen und zur Beratung und Direkt-
marketing, sofern als Ergebnis einer Interessenabwagung die
jeweiligen Marktforschungs- oder Direktmarketingaktivita-
ten als eine einem berechtigten Interesse dienende Verarbei-
tung betrachtet werden kann. Ansonsten werden wir lhre Da-
ten fiir diese Zwecke nur mit lhrer gesonderten und jederzeit
widerrufbaren Einwilligung verwenden.
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2.3.

2.4,

UNIQA Osterreich Versicherungen AG

Sitz: Wien, FN 63197 m Handelsgericht Wien

m Profiling im Rahmen des Direktmarketings fiir eine zielgerich-
tete relevante Ansprache, Zielgruppen- und Produktselektion
sowie fur die Berlicksichtigung der tariflichen Vorgaben und
vertraglichen Rahmenbedingungen des jeweiligen Produktes

® Planung, Durchfiihrung und Dokumentation interner Revisi-
onsmafinahmen sowie forensischer Analysen zur Sicherstel-
lung kontinuierlicher Verbesserung unserer Geschaftsprozesse
und Erfiillung der aufsichtsrechtlichen Verpflichtungen

Die Gewidbhrleistung der IT Sicherheit und des IT Betriebs,
Durchfiihrung von Belastungstests, Entwicklung von neuen
sowie Adaptierung der bestehenden Produkte und Systeme,
Migration von Daten zur Sicherstellung der Tragfahigkeit und
Integritdt der Systeme und damit im weiteren Sinn auch der
verarbeiteten Daten. Dabei werden die angegebenen perso-
nenbezogenen Daten vorwiegend fiir Tests verwendet, wo
dies nicht mit vertretbarem wirtschaftlichen Aufwand auf Ba-
sis von anonymen Daten erfolgen kann, wobei die Datensi-
cherheit gemal Art 32 DSGVO selbstverstandlich durchge-
hend gewahrleistet ist.

Erfullung gesetzlicher Verpflichtungen: UNIQA hat gesetz-
liche Verpflichtungen z.B. aufsichtsrechtliche Vorgaben, Bera-
tungspflichten, sowie steuer- oder unternehmensrechtliche Vor-
gaben. Damit wir diese erfiillen kénnen, verarbeiten wir Ihre
personenbezogenen Daten gemal Art 6 Abs 1 lit c DSGVO aus-
schliellich in dem vom jeweiligen Gesetz erforderlichen Um-
fang.

UNIQA hat nach Vorgabe des Finanzmarkt-Geldwaschegesetz
(FM-GwG) die Identitat von Kunden oder von wirtschaftlichen
Eigentlimern oder allfdlligen Treugebern von Kunden festzu-
stellen und zu priifen, den Zweck und die Art der vom Kunden
angestrebten Geschiftsbeziehung zu bewerten, Informationen
lber die Herkunft der eingesetzten Mittel einzuholen und zu
prifen, sowie die Geschaftsbeziehung und die in ihrem Rah-
men durchgefiihrten Transaktionen kontinuierlich zu tiberwa-
chen. Ausgehend davon hat UNIQA insbesondere Kopien der
erhaltenen Dokumente und Informationen, die personenbezo-
gene Daten des Kunden bzw der wirtschaftlichen Eigentiimer
oder Treugeber enthalten und fiir die Erfiillung der beschriebe-
nen Sorgfaltspflichten erforderlich sind, und die Transaktionsbe-
lege und -aufzeichnungen, die ebenfalls personenbezogene Da-
ten des Kunden bzw der wirtschaftlichen Eigentiimer oder Treu-
geber enthalten und fiir die Ermittlung von Transaktionen er-
forderlich sind, aufzubewahren. Personenbezogene Daten, die
von UNIQA ausschlielllich auf Grundlage des FM-GwG fiir die
Zwecke der Verhinderung von Geldwdscherei und Terrorismus-
finanzierung verarbeitet werden, dirfen nicht in einer Weise
weiterverarbeitet werden, die mit diesen Zwecken unvereinbar
ist. Diese personenbezogenen Daten diirfen nicht fiir andere
Zwecke, wie beispielsweise fiir kommerzielle Zwecke, verarbei-
tet werden.

Einwilligung: Wir holen lhre Einwilligung gemal Art 6 Abs 1
lit a DSGVO ein, sofern keiner der oben unter Punkt 2.1 bis 2.3
dargestellten Rechtfertigungsgriinde vorliegt. Dabei werden
wir etwaige zusatzliche Vorschriften (einschlieBlich Telekom-
munikationsgesetz) selbstverstandlich vollumfanglich beach-
ten. lhre freiwillige und jederzeit widerrufbare Einwilligung be-
notigt UNIQA vor allem fiir die elektronische oder telefonische
Kontaktaufnahme zu Werbezwecken im Sinne des Telekommu-
nikationsgesetzes, allfallige Gesprachsaufzeichnung beim tele-
fonischen Kontakt oder bei Ermittlung Ihrer Gesundheitsdaten

Untere Donaustrafte 21, 1029 Wien, Telefon: +43 (0) 50677

2.5.

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

bei Dritten wie Arzten oder Krankenanstalten gemal §§ T1a
bis 11d VersVG in einem fiir den Vertragsabschluss bzw die Ver-
tragsanderung sowie die Leistungserbringung unerldsslichen
Umfang. Eine solche Einwilligung ist durch diese Datenschutz-
hinweise nicht gedeckt und ist bei Bedarf gesondert einzuho-
len.

Bevor UNIQA Ihre Daten fiir andere als in diesem Dokument
dargestellte Zwecke verarbeitet, informieren wir Sie gesondert.

An wen diirfen lhre Daten weitergegeben werden
bzw. von wem erhalten wir diese?

Riickversicherer: Die von uns tibernommenen Risiken versi-
chern wir gegebenenfalls bei speziellen Versicherungsunter-
nehmen (Riickversicherern). Dafiir kann es notwendig sein,
lhre Vertrags- wie auch Schadensdaten gemall § 11c Abs 1 Z
2 VersVG an diese zu schicken. Notwendig ist das, damit der
Riickversicherer selbststandig das Risiko oder den Versiche-
rungsfall einschatzen kann. Es ist auch moglich, dass uns der
Riickversicherer aufgrund seiner besonderen Expertise bei der
Bewertung von Verfahrensablaufen unterstiitzt. Wir geben |hre
personenbezogenen Daten nur weiter, wenn das fir die Erfiil-
lung lhres Vertrages oder zur Wahrung unserer berechtigten In-
teressen notwendig und verhaltnismaRig ist.

Versicherungsvermittler: Falls der Abschluss lhres Versiche-
rungsverhaltnisses mit UNIQA durch einen Agenten oder Mak-
ler erfolgt und/oder eine Agentur oder Makler Ihren Versiche-
rungsvertrag bei UNIQA betreut, erhebt der Versicherungs-
vermittler Ihre personenbezogenen Daten und leitet uns diese
zur Prifung Ihres Versicherungsrisikos zum Abschluss bzw. der
Erfillung des jeweiligen Vertrags notwendigen Daten weiter.
Ebenso ibermitteln wir an den Vermittler lhre personenbe-
zogenen Daten in jenem Ausmal als dies zu lhrer Betreuung
bendtigt wird.

Tilgungstrager Datenbank: Im Falle der Verwendung des Ver-
trages zur Kreditbesicherung werden Daten, die zum Zweck der
Sicherstellung eines kontinuierlichen Informationsflusses tiber
die Werthaltigkeit und ordnungsgeméfe Bedienung des Til-
gungstragers bei Kreditgewédhrung notwendig sind, an den Kre-
ditgeber weitergegeben.

Dateniibermittlung innerhalb der UNIQA Unternehmens-
gruppe: Einzelne Datenverarbeitungen kénnen wir an speziali-
sierte Bereiche oder Unternehmen innerhalb unserer Unterneh-
mensgruppe weitergeben. Das geschieht, damit UNIQA lhre
Kundendaten zentral verwalten kann. Eine Auflistung der Unter-
nehmen, die zur UNIQA-Unternehmensgruppe gehéren, finden
Sie auf www.unigagroup.com in dem aktuellen UNIQA Kon-
zernbericht.

Externe Dienstleister: Wir halten uns an gesetzliche und ver-
tragliche Pflichten. Dazu arbeiten wir mit externen Dienstlei-
stern (Auftragsverarbeitern) zusammen und tbermitteln an
diese lhre personenbezogenen Daten im fiir die Leistungs-
erbringung erforderlichen Umfang. Zu unseren Auftragsver-
arbeitern zahlen insbesondere IT-Dienstleister, Dienstleister im
Rahmen der Kundenbetreuung, Vertragsverwaltung und Scha-
densabwicklung, Marktforschungsinstitute, Werbeagenturen
und Entsorgungsunternehmen, die datenschutzkonform unsere
Geschéftsunterlagen entsorgen).
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3.6. Gerichte und Behdorden: Es gibt auch gesetzliche Verpflichtun-

3.7.

UNIQA Osterreich Versicherungen AG

gen, die UNIQA nur erfiillen kann, wenn wir lhre personenbe-
zogenen Daten an Behdrden (wie Sozialversicherungstrager, Fi-
nanzbehodrden oder Strafverfolgungsbehérden) oder Gerichte
im erforderlichen Ausmal tbermitteln.

Zentrales Informationssystem: Beim Verband der Versiche-
rungsunternehmen Osterreichs (VVO), Schwarzenbergplatz 7,
1030 Wien, wird in der Personenversicherung ein Zentrales
Informationssystem der Versicherungsunternehmen im berech-
tigten Interesse (Art. 6 (1) lit. f DSGVO) der teilnehmenden Ver-
sicherer und der Versichertengemeinschaft zur koordinierten
Gewahrleistung eines beitrags- und leistungsumfangangepas-
sten Versicherungsschutzes betrieben. Der VVO agiert als Auf-
tragsverarbeiter, die teilnehmenden Versicherungen als gemein-
schaftlich zur Verarbeitung Verantwortliche. Dieses wird von
uns in der Sparte der Lebensversicherung (inkl. Berufsunféhig-
keitsversicherung), zur Priifung von Versicherungsrisiken im An-
trags- oder Leistungsfall genutzt. Wird ein Versicherungsantrag
im Rahmen der Lebensversicherung abgelehnt, unter erschwer-
ten Bedingungen angenommen, wird ein Versicherungsvertrag
wegen vorvertraglicher Anzeigepflichtverletzung beendet oder
wird eine Berufsunfahigkeitsversicherung abgeschlossen (versi-
cherte Jahresrente > 9.000 Euro) so kann die versicherte/zu ver-
sichernde Person ab unterfertigter Antragstellung (ungeachtet
einer allfélligen Antragsriickziehung) fir langstens sieben Jahre
im System erfasst werden. Erfasst werden: Name, Geburts-
datum, Art und Datum der Meldung (Neu-, Anderungs- oder
Stornomeldung), Versicherungssparte, numerisch kodierter
Meldefall, allfélliger Bestreitungsvermerk. Erfolgt ein Eintrag in
das Zentrale Informationssystem der Versicherungsunterneh-
men, wird eine entsprechende Benachrichtigung vorgenom-
men.

Jedes teilnehmende Versicherungsunternehmen und damit
auch UNIQA trédgt hinsichtlich seiner Nutzung des Informati-
onssystems Sorge, dass dabei die zur Anwendung gelangen-
den datenschutzrechtlichen Vorschriften wie auch die daten-
schutzbehordlich zu diesem System erteilten Registrierungs-
auflagen eingehalten werden. Die im Informationssystem
gespeicherten Daten werden geldscht, sobald die im Infor-
mationssystem gespeicherten Daten nicht mehr fiir die in Punkt
3.7. dargestellten Zwecke gebraucht werden und keine weite-
ren gesetzlichen Aufbewahrungsfristen greifen. Im Rahmen der
Lebensversicherung werden die Daten nach Ablauf einer Frist
von sieben Jahren automatisiert geloscht.

Ein bestehender Systemeintrag kann von den teilnehmenden
Versicherungsunternehmen abgefragt werden und dazu fiihren,
dass von der betreffenden Person unter Umstédnden weitere In-
formationen eingeholt werden miissen. Es kann Auskunft liber
die in dem Informationsverbund zur Person des Auskunftswer-
bers verarbeiteten Daten sowie die Berichtigung oder Loschung
unrichtiger Daten verlangt und deren Verarbeitung in begriin-
deten Einzelféllen widersprochen werden. In diesen Féllen er-
suchen wir um Kontaktaufnahme unter info@uniga.at. Weiters
kann (gemdaR DSGVO) Beschwerde an die Datenschutzbehdrde
erhoben und die Einschrankung der Verarbeitung der Daten bis
zur Klarung deren Richtigkeit sowie die Ubermittlung der Daten
an Dritte beantragt werden.

3.8.

3.9.

4.1.

5.2.

5.3.

5.4.

Die zur Person des Versicherten oder zu Versichernden im Sy-
stem gespeicherten Daten sind zur Erfiillung des Versicherungs-
vertrags erforderlich. Werden diese nicht bereitgestellt, so kann
das Versicherungsverhdltnis nicht begriindet werden.

Bonitatsauskiinfte: UNIQA kann lhre personenbezogenen Da-
ten im Rahmen der Bonitatspriifung an Unternehmen fiir Boni-
tatsauskiinfte (wie Kreditschutzverband und CRIF GmbH) tber-
mitteln und Informationen zu lhrer Bonitat von diesen abfra-
gen.

Weitere Empfanger: Im Rahmen der Vertragsbeziehung und
insbesondere in Zusammenhang mit unserer Leistungsverpflich-
tung, kann es — je nach Einzelfall — zu weiteren Ubermittlungen
Ihrer personenbezogenen Daten kommen (wie Arzte, Kranken-
anstalten, Mitversicherer, Sachverstédndige, Gutachter, Rechts-
anwalte, Interessensvertretungen, beteiligte Unternehmen im
Rahmen der Schadensregulierung, Kreditinstitute, Finanzdienst-
leister und Kapitalanlagegesellschaften, Post-, Botendienste
und Logistikpartner, Glaubiger, im Falle einer Sicherstellung des
Vertrags, Partnerunternehmen zur Unwetterwarnung, falls Sie
diesen Service in Anspruch nehmen, Wirtschaftspriifer).

Eine Ubersicht der Empfanger (Dritter wie auch von uns als Auf-
tragsverarbeiter eingesetzten Dienstleister) finden Sie auf www.
uniga.at im Bereich ,Datenschutz”.

Diirfen lhre Daten auch an ein anderes Land (auch
auRerhalb der EU) weitergeben werden?

Ja, wenn diesem Drittland durch die Europaische Kommission
ein angemessenes Datenschutzniveau bestatigt wurde oder an-
dere geeignete Datenschutzgarantien vorhanden sind (z.B. ver-
bindliche unternehmensinterne Datenschutzvorschriften oder
EU-Standarddatenschutzklauseln). Detaillierte Information dazu
und wie Sie eine Kopie der geeigneten Garantien erhalten kon-
nen finden Sie auf www.uniga.at im Bereich ,,Datenschutz”. Sie
konnen sich auch gerne diese Informationen unter der oben ge-
nannten Kontaktadresse schicken lassen.

Wie lange werden lhre Daten gespeichert?

. Sobald UNIQA Ihre personenbezogenen Daten nicht mehr fir

die oben dargestellten Zwecke braucht, 16scht sie diese, sofern
keine weiteren gesetzlichen Aufbewahrungsfristen greifen.

Die gesetzliche Verjahrungsfrist liegt zwischen drei und dreilig
Jahren. In dieser Zeit konnen Anspriiche gegen UNIQA geltend
gemacht werden. Solange es je nach moglichem Anspruch und
zur Ausiibung unserer Rechtsanspriiche notwendig ist, kdnnen
wir lhre dafiir erforderlichen personenbezogenen Daten aufbe-
wahren.

Aufgrund unternehmensrechtlicher Vorgaben missen |hre Ver-
tragsdaten nach Vertragsende fiir mindestens sieben Jahre ge-
speichert werden (§ 212 UGB). Daneben greifen auch beson-
dere zehnjahrige Aufbewahrungspflichten nach § 12 VersVG.

Gesundheitsdaten, die nicht mehr fiir einen rechtlich zulassigen
Zweck (wie Vertragserfilllung oder Abwehr von Rechtsansprii-
chen) benétigt werden, werden umgehend von uns geldscht.
Besonders trifft das Daten im Zusammenhang mit einem abge-
lehnten Versicherungsantrag oder wenn ein Versicherungsver-
trag aus anderen Griinden nicht zustande kommt.
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Datenschutzhinweise fiir Versicherungsvertrdge — Stand: 6. September 2018

Q

)\ [[@V:W  Untere Donaustratte 21, 1029 Wien, Telefon: +43 (0) 50677
Sitz: Wien, FN 63197 m Handelsgericht Wien
6. Welche Rechte haben Sie?

6.2.

6.3.

6.4.

UNIQA Osterreich Versicherungen AG

. Wenn Sie méchten, dann geben wir lhnen jederzeit Auskunft

lUber alle Ihre personenbezogenen Daten, die wir verarbeiten.
Zusatzlich haben Sie auch in einigen Féllen ein Recht auf Daten-
portabilitat und somit Herausgabe lhrer uns bekannt gegebenen
personenbezogenen Daten in einem strukturierten, gangigen
und maschinenlesbaren Format.

Sie kdnnen unter bestimmten Voraussetzungen die Einschrén-
kung der Verarbeitung sowie Berichtigung und Léschung Ihrer
personenbezogenen Daten verlangen.

In einigen oben genannten Fallen ist UNIQA durch lhre Einwilli-
gung berechtigt lhre personenbezogenen Daten zu verarbeiten.
Die Einwilligung konnen Sie jederzeit ohne Angabe von Griin-
den mit Wirkung fir die Zukunft widerrufen, bis dahin verarbei-
ten wir lhre Daten rechtmaRig.

Sie mochten sich beschweren? In diesem Fall konnen Sie sich an
den unter Punkt 1.3. genannten Datenschutzbeauftragten wen-
den. Zusatzlich haben Sie eine Beschwerdemaoglichkeit bei der
Osterreichischen Datenschutzbehorde: Osterreichische Daten-
schutzbehorde, Wickenburggasse 8-10, 1080 Wien.

7.

lhr Widerspruchsrecht

Sie kdnnen als Betroffener jederzeit der Verwendung
Ilhrer Daten widersprechen, wenn die Verarbeitung
Zwecken des Direktmarketings dient.

Soweit wir lhre Daten im Interesse von UNIQA oder einem
Dritten verarbeiten, haben Sie zusatzlich das Recht
jederzeit zu widersprechen, wenn sich aus lhrer beson-
deren Situation Griinde dafiir ergeben.
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Gemeinsame Bedingungen fiir alle Versicherungen

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

5.1.

Fiir wen kann die Versicherung abgeschlossen werden?
Die Versicherung kann fiir Personen mit Hauptwohnsitz
in den Distrikten 1910, 1911, 1912, 1913 und 1920 bzw.
von Gasten dieser Rotary Bezirke abgeschlossen werden.

Wann gilt die Versicherung?

Der Versicherungsschutz beginnt mit Bezahlung der Pra-

mie, jedoch nicht vor der Uberquerung der Grenze des

Heimatlandes oder dem beantragten Versicherungsbeginn.

Wenn die Pramie unmittelbar nach Ankunft im Gastland

bezahlt wird, gilt eine Riickwartsversicherung von maximal

drei Werktagen als vereinbart, jedoch nicht weiter zuriick

als bis zum Zeitpunkt des Uberquerens der Heimatgrenze.

Ihre Versicherung leistet, wenn

= die Pramie vor Antritt der Reise bezahlt ist,

= Sie aulerhalb Ihres Heimatlandes akut erkranken oder
einen Unfall erleiden,

m |hr Gepack geht verloren geht oder wahrend Ihrer Reise
oder |hres Aufenthalts beschadigt wird,

= diese Erkrankung bzw. dieser Unfall bzw. der Verlust
oder die Beschadigung des Gepacks innerhalb des
versicherten Zeitraumes eintritt,

= Sie die Folgen dieser Erkrankung bzw. dieses Unfalles im
Gastland stationadr oder ambulant behandeln lassen und
Ihnen dadurch Kosten erwachsen.

Der Versicherungsschutz endet mit Reiseende, langstens bis

zum Ende der Pramienzahlung.

Wo gilt die Versicherung?

Der Versicherungsschutz gilt bei Reisen entsprechend dem
Gruppenvertrag fir Rotary, beginnend mit der Abreise im
Heimatland und bis Riickreise dorthin.

Die Reisegepack- und Unfallversicherung gilt in den Gast-
landern und bei Reisen mit den Gastfamilien und auch in-
nerhalb des Heimatlandes, sobald der Wohnsitz zwecks An-
tritt der Reise verlassen wird bzw. auf der Riickreise zum
Wohnsitz.

Der Versicherungsschutz fiir der Krankenriicktransport
(Punkt X der Krankenversicherungstarifleistungen) gilt welt-
weit.

Der Versicherungsschutz gilt fiir die direkte An- und Abreise
vom Heimatort ins Gastland und retour bis je maximal
3 Tage. Dabei wird der Versicherungsschutz bei Heimat-
orten auflerhalb Europas fiir diese 3 Tage auf weltweit aus-
gedehnt (es gelten die Versicherungssummen und Bedin-
gungen des Tarifs QEXPYA 3 2016/B)

Fir Gastkinder aus Neuseeland gilt ein verlangerter der An-
und Abreiseschutz max. 7 Tage.

Der Versicherungsschutz der Krankenversicherung (Tarif
QEXPAY 3/2016/B) gilt auch in der Schweiz.

Wie hoch ist die Leistung des Versicherers?

Die Hochstsummen bzw. Leistungen sind im Gruppenver-
sicherungsvertrag zwischen UNIQA Osterreich Versiche-
rungen AG und Rotary festgelegt.

Was gilt, wenn der Anspruchsberechtigte auch gegen-
tiber Dritten Anspriiche hat?

Allféllige bestehende Pflicht- oder andere Privatversiche-
rungen sowie Anspriiche aufgrund gesetzlicher Bestim-
mungen oder aufgrund von Vereinbarungen sind vorran-
gig in Anspruch zu nehmen (ausgenommen Unfallversiche-
rung). Hat der Versicherer Leistungen erbracht, so gehen
gleichartige Anspriiche der versicherten Person gegen
Dritte auf ihn Gber.

6.

6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

6.5.
6.6.

6.7.

6.8.

6.9.

7.1.

7.2.

7.3.

7.4.

7.5.

7.6.

7.7.

In welchen Fallen besteht kein Versicherungsschutz
(ausgenommen Krankenversicherung)?

Fur Ereignisse, die

vorsatzlich oder grob fahrlassig durch den Versicherten her-
beigefiihrt werden. Dem Vorsatz wird gleichgehalten eine
Handlung oder Unterlassung, bei welcher der Schadenein-
tritt mit Wahrscheinlichkeit erwartet werden muss, jedoch
in Kauf genommen wird.

unmittelbar oder mittelbar mit Kriegsereignissen jeder Art,
Terrorismus (ausgenommen Krankenversicherung) oder in-
neren Unruhen zusammenhangen.

durch Streik, Gewalttatigkeiten anlasslich einer 6ffentlichen
Ansammlung oder Kundgebung entstehen, sofern der Ver-
sicherte aktiv daran teilnimmt.

durch Selbstmord oder Selbstmordversuch des Versicher-
ten ausgeldst werden (ausgenommen Krankenversiche-
rung).

aufgrund behdrdlicher Verfligungen hervorgerufen werden
durch Austibung einer beruflich bedingten manuellen
Tatigkeit oder im Militardienst entstehen (ausgenommen
Krankenversicherung).

mittelbar oder unmittelbar durch den Einfluss ionisierender
Strahlen im Sinne des Strahlenschutzgesetzes in der jeweils
geltenden Fassung oder durch Kernenergie verursacht wer-
den.

der Versicherte infolge einer wesentlichen Beeintrachtigung
seiner psychischen Leistungsfahigkeit durch Alkohol, Sucht-
gifte oder Medikamente erleidet.

Neben diesen allgemeinen Ausschliissen vom Versiche-
rungsschutz gelten besondere Ausschlisse in den jewei-
ligen Versicherungen.

Was ist vor und nach Eintritt des Versicherungsfalles zu
tun?

Als Obliegenheiten, deren Verletzung die Leistungsfreiheit
des Versicherers nach § 6 Versicherungsvertragsgesetz be-
wirkt, werden bestimmt: Der Versicherte ist verpflichtet:
Versicherungsfille nach Mdéglichkeit abzuwenden oder die
Folgen zu mindern und dabei allféllige Weisungen des Ver-
sicherers zu befolgen,

den Versicherer tiber den eingetretenen Versicherungsfall
ohne Verzug, wahrheitsgemaR und umfassend schriftlich
zu informieren, falls erforderlich auch fernmiindlich oder
fernschriftlich (ausgenommen Krankenversicherung — am-
bulante Behandlungen),

nach Erhalt von Formularen, die dem Versicherer zur Scha-
denbearbeitung dienen, diese vollstdndig ausgefiillt dem
Versicherer unverziiglich zuzusenden,

alles ihm Zumutbare zu tun, um die Ursachen, den Her-
gang und die Folgen des Versicherungsfalles aufzuklaren,
alle mit einem Versicherungsfall befassten Behérden und
behandelnden Arzte und/oder Krankenhéauser, sowie Sozi-
al- und Privatversicherer zu erméchtigen und zu veranlas-
sen, die vom Versicherer verlangten Auskiinfte zu erteilen,
Schadenersatzanspriiche gegen Dritte form- und fristge-
recht sicherzustellen, erforderlichenfalls bis zur Hohe der
geleisteten Entschadigung an den Versicherer abzutreten,
Schéden, die durch strafbare Handlungen verursacht wor-
den sind, unverziglich unter genauer Darstellung des
Sachverhaltes und Angabe des Schadenausmalles der zu-
standigen Sicherheitsdienststelle anzuzeigen und sich die
Anzeige bescheinigen zulassen,
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7.8.

7.9.

8.1.

8.2.

10.

10.1.

10.2.

11.
11.1.

12.
12.1.

Beweismittel, die den Anspruch auf die Versicherungslei-
stung dem Grunde und der Hohe nach belegen, wie Po-
lizeiprotokolle, Tatbestandsaufnahmen, Arzt- und Kranken-
hausrechnungen, Kaufnachweise, etc., dem Versicherer un-
aufgefordert im Original zu Gbergeben.

Neben diesen allgemeinen gelten besondere Obliegen-
heiten in den jeweiligen Versicherungen.

Wann verliert die versicherte Person den Anspruch auf
Versicherungsleistung?

Der Versicherer ist von der Verpflichtung zur Leistung frei:
Wenn der Versicherte aus Anlass des Versicherungsfalles,
insbesondere in der Schadenanzeige, vorsatzlich unwahre
Angaben macht, fiir den Schadenfall wesentliche Umstan-
de verschweigt oder Beweismittel falscht, auch wenn hier-
durch dem Versicherer kein Nachteil entsteht.

Wenn der Anspruch auf die Leistung nicht innerhalb eines
Jahres gerichtlich geltend gemacht wird. Die Frist beginnt
erst, nachdem der Versicherer dem Versicherten gegeniiber
den erhobenen Anspruch unter Angabe der Griinde und
der mit dem Ablauf der Frist verbundenen Rechtsfolgen
schriftlich abgelehnt hat.

Wann tritt Verjahrung ein?
Die Anspriiche aus dem Versicherungsvertrag verjahren
nach Ablauf von drei Jahren.

Wann und in welcher Wahrung sind die Leistungen des
Versicherers fillig?

Geldleistungen des Versicherers sind mit Beendigung der
zur Feststellung des Versicherungsfalles und des Umfanges
der Leistung des Versicherers nétigen Erhebungen fallig.
Die Falligkeit tritt jedoch unabh&ngig davon ein, wenn der
Versicherte nach Ablauf zweier Monate seit dem Begehren
nach einer Geldleistung eine Erklarung des Versicherers ver-
langt, aus welchen Griinden die Erhebungen noch nicht
beendet werden konnten, und der Versicherer diesem Ver-
langen nicht binnen eines Monats entspricht.

Die Versicherungsleistungen werden in der in Osterrei-
ch glltigen Wahrung berechnet und zur Auszahlung ge-
bracht. Fur alle anderen Wahrungen gilt der Devisenmittel-
kurs der Wiener Bérse am Tag des Schadeneintrittes. Gibt
es keinen Borsenkurs, gilt der von der Osterreichischen Na-
tionalbank bekannt gegebene Bankenwechselkurs.

In welcher Form sind Erklarungen abzugeben?
Alle fuir den Versicherer bestimmten Anzeigen und Erkla-
rungen sind schriftlich abzufassen.

Anwendbares Recht, Erfiillungsort und Gerichtsstand?
Es gelten die gesetzlichen Bestimmungen der Republik
Osterreich. Erfilllungsort ist der Sitz des Versicherers in
Wien. Gerichtsstand ist Wien.

Reisegepackversicherung

1.

Was ist der Versicherungswert?
Der Versicherungswert ist der Zeitwert (das heit, der sei-
nerzeitige Anschaffungspreis abziiglich einer Wertminde-
rung infolge Alters und Gebrauch). Die Hochstversiche-
rungssumme betragt 2.000 Euro.

2.1.

2.2.

2.3.

4.1.

4.2.

Was ist versichert?
Die bei Reiseantritt mitgenommenen oder auf der Reise er-
worbenen Gegenstande des persdnlichen Reisebedarfs mit
folgenden Einschrankungen:
Sportausriistungen und Transportmittel aller Art (mit Aus-
nahme der nicht mitversicherten gemaR Punkt 4.4. Reise-
gepackversicherung) sind nur wahrend der Beférderung
durch ein Transportunternehmen des 6ffentlichen Verkehrs
versichert
Wertgegenstdnde (mit oder aus Edelmetall, Edelsteinen
oder Perlen verarbeitete Gegenstande, elektronische Ge-
rate, Foto-, Film- und Tonausriistungen, Videogerate und
Zubehor, Uhren und optische Gerdte, Mobiltelefone,
Schmuck, Pelze sowie alle Gegensténde, deren Einzelwert
370 Euro Ubersteigt) sind nur versichert, wenn sie
® bestimmungsgemall getragen bzw. benutzt werden
oder in personlichem Gewahrsam sicher verwahrt mit-
gefiihrt werden, oder
m einem Beherbergungsbetrieb oder einer bewachten Gar-
derobe nachweislich zur sicheren Aufbewahrung Utber-
geben, oder
® in einem ordnungsgemal verschlossenen, versperrten
und nicht jedermann zuganglichen Raum und dort un-
ter besonderem Verschluss aufbewahrt werden, wobei
Taschen aller Art, Beauty- und Attaché-Cases sowie
Schmuckschatullen als Behdltnisse nicht gentigen.
In jedem Fall muss die Verwahrung dem Wert des Gutes
angemessen sein (z.B. Safe).
Im Ubrigen sind oben genannte Wertgegenstéande wéh-
rend des Transportes im Verantwortungsbereich eines Drit-
ten nicht versichert.
Gepackdiebstahle aus Kraftfahrzeugen sind nur versichert,
wenn sie sich nachweislich in der Zeit von 6.00 bis 21.00
Uhr ereignet haben, es sei denn, das Fahrzeug ist in einer
bewachten Garage geparkt worden. Diebstéhle aus Booten
sind ebenfalls nur in der Zeit von 6.00 bis 21.00 Uhr versi-
chert. Voraussetzung ist jedoch, dass das Reisegepéck sich
in dem festumschlossenen, versperrten Innen- bzw. Kof-
ferraum befindet. Ist ein Kofferraum vorhanden, muss das
zurtickgelassene Reisegepack dort verwahrt werden, sonst
muss es — wann immer mdglich — von aulen nicht einseh-
bar verwahrt werden.

Welche Gefahren und Schaden sind versichert?

Versicherungsschutz besteht fiir die versicherten Gegen-

stande bei:

m Diebstahl, Einbruchdiebstahl und Beraubung,

m Beschadigung bei nachgewiesener Fremdeinwirkung,

m Verlust wahrend der Beférderung im Verantwortungsbe-
reich eines Dritten,

m verspateter Auslieferung am Urlaubsort gemaf Punkt
5.4. Reisegepéckversicherung.

Welche Gefahren, Sachen und Schaden sind

nicht versichert?

Wertgegenstande gemal Punkt 2.2. Reisegepackversiche-
rung, wenn sie in Fahrzeugen aller Art (verschlossen oder
unverschlossen) oder an einem anderen Ort ohne person-
liche Aufsicht zuriickgelassen werden.

Bargeld, Banknoten, Fahrkarten, Briefmarkensammlungen,
Urkunden und Papiere von Wert, Kredit-/Bankomatkarten,
Edelmetalle, lose Edelsteine, Handelswaren und Gegen-
stande mit vorwiegendem Kunst- und Liebhaberwert, der
Berufsausiibung dienende Werkzeuge und Geréate sowie
Musikinstrumente, ferner Kfz-Zubehor, Werkzeuge und Er-
satzteile und Waffen, EDV-Gerite, Software und Zubehor.
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4.3.

4.4.

4.5.

4.6.

4.7.

4.8.

5.2.

5.3.

5.4.

5.5.

5.6.

6.2.

7.1.

7.2

7.3.

Gegenstande auf oder in unverschlossenen Fahrzeugen
oder Booten sowie Motorradtaschen oder deren Inhalt, so-
fern diese Taschen auf dem Motorrad zuriickgelassen wer-
den.

Autos, Mobilheime, Wohnwagen, Motor- und Segelboote,
Surfbretter und Zubehor, Motorrdder und Luftfahrzeuge.
Ungeniigende bzw. mangelhafte Verpackung oder Verwah-
rung.

Selbstverschulden wie Vergessen, Liegenlassen, Verlieren,
Verlegen, Fallen-, Hangen- oder Stehenlassen.

Naturliche oder mangelhafte Beschaffenheit der versicher-
ten Sachen, namentlich innerer Verderb oder Bruch, Ab-
nutzung, Verschleil?, ausflieRende Flussigkeiten oder Witte-
rungseinflisse.

Alle Schaden und Gefahren, die schon in den Gemein-
samen Bedingungen ausdriicklich von der Versicherungs-
deckung ausgeschlossen sind.

Welche Schéaden sind begrenzt ersatzpflichtig?

Die Wiederbeschaffungskosten von persénlichen Doku-
menten bis hdchstens 80,— Euro pro Person.

Sehbehelfe (Brillen und Kontaktlinsen) und andere pro-
thetische Hilfsgerdte (z.B. Horgerdte) sowie Kosmetika
und Parfums bis 20% (max. 400 Euro) der Versicherungs-
summe.

Bei Bruchschaden an bruchgefahrdeten Gegenstanden
(mit Ausnahme von Verpackungsmaterial, z.B. Koffer) 10%
(max. 200 Euro) der Versicherungssumme.

Bei verspateter (mehr als 12 Stunden) Auslieferung des Ge-
packs am Urlaubsort fiir unbedingt notwendige Neuan-
schaffungen bzw. Leihgebiihren 10% (max. 200 Euro) der
Versicherungssumme.

Fur die Gesamtheit der versicherten Wertgegenstande ge-
mal Punkt 2.2. Reisegepdckversicherung bis 50% (max.
1.000 Euro) der Versicherungssumme.

Bei Diebstahl aus dem Auto fiir die Gesamtheit der versi-
cherten Gegenstande (mit Ausnahme der Wertgegenstan-
de gemaR Punkt 2.2. Reisegepackversicherung bis 50%
(max. 1.000 Euro) der Versicherungssumme.

Welche Entschadigung leistet der Versicherer?

Unter Berlcksichtigung der vorangegangenen Bestim-

mungen wird ersetzt:

= Bei vélligem Abhandenkommen oder vollkommener
Vernichtung der Zeitwert.

= Bei beschddigten Sachen die Kosten der Reparatur.
soweit diese den Zeitwert nicht libersteigen.

Die Versicherung gilt auf Erstes Risiko, das heil}t, der Ver-

sicherer verzichtet im Schadenfall auf den Einwand der

Unterversicherung.

Was muss die versicherte Person im Schadenfall unbe-

dingt unternehmen?

Die Obliegenheiten in den Gemeinsamen Bedingungen
sind einzuhalten.

Schaden, die im Gewahrsam eines Beférderungsunterneh-
mens oder Beherbergungsbetriebes eingetreten sind, mus-
sen diesen unverziiglich gemeldet werden.

Der Versicherte muss mit der schriftlichen Schadenanzeige
folgende Unterlagen an den Versicherer senden:

m Versicherungspolizze (Zahlscheinabschnitt)

= Reisevertrag (Rechnung)

m Samtliche Unterlagen, die den Schaden der Hohe und
dem Grunde nach (z.B. Reparatur-, Anschaffungsrech-
nungen; Polizeiprotokoll, Damage Report der Fluglinie,
Bestatigung des Beherbergungsbetriebes etc.) belegen.

Unfallversicherung

Unfalltod: 100.000 Euro
Unfallinvaliditat linear: 100.000 Euro

1.  Was ist versichert?

1.1. Versicherungsfall ist der Eintritt eines Unfalles. Der Versiche-
rer bietet Versicherungsschutz, wenn dem Versicherten auf
der Reise ein Unfall zustoRt.

1.2. Ein Unfall ist ein vom Willen des Versicherten unabhéngi-
ges Ereignis, das plotzlich, von aulRen, mechanisch oder
chemisch auf seinen Korper einwirkt und eine korperliche
Schadigung nach sich zieht.

1.3. Als Unfall gelten auch folgende vom Willen des Versicher-
ten unabhéngige Ereignisse:

= Verbrennungen, Verbrithungen, Einwirkungen von Blitz-
schlag oder elektrischem Strom.

m Einatmen von Gasen oder Ddmpfen, Einnehmen von
giftigen oder dtzenden Stoffen, es sei denn, dass diese
Einwirkungen allméahlich erfolgen, sowie Lebensmittel-
vergiftungen.

m Verrenkungen von Gliedern sowie Zerrungen und Zer-
reitungen von an Gliedmallen und an der Wirbelsaule
befindlichen Muskeln, Sehnen, Bandern und Kapseln.

1.4. Der Versicherungsschutz bezieht sich auch auf Unfalle des
Versicherten als Fluggast in motorischen Luftfahrzeugen,
die zur Personenbeférderung zugelassen sind. Ausgenom-
men sind Motorsegler und Ultralights. Als Fluggast gilt, wer
weder mit dem Betrieb des Luftfahrzeuges in ursachlichem
Zusammenhang steht oder Besatzungsmitglied ist, noch
mittels des Luftfahrzeuges eine berufliche Betatigung aus-
lbt.

1.5. Krankheiten gelten nicht als Unfalle, tibertragbare Krank-
heiten auch nicht als Unfallfolgen. Dies gilt nicht fur Wund-
starrkrampf und Tollwut, verursacht durch einen Unfall ge-
maf Pkt. 1.2. Unfallversicherung.

2.  In welchen Fillen besteht kein Versicherungsschutz?
Ausgeschlossen von der Versicherung sind Unfille:

2.1. Durch korperliche Schadigung bei HeilmaRnahmen und
Eingriffen, die der Versicherte an seinem Kdérper vornimmt
oder vornehmen lasst, soweit nicht ein Versicherungsfall
hierzu der Anlass war. War ein Versicherungsfall der Anlass,
findet Pkt. 6.7. der Gemeinsamen Bedingungen keine An-
wendung.

2.2. Bei der Beniitzung von Luftfahrzeugen, soweit sie nicht un-
ter die Bestimmung des Pkt. 1.4. Unfallversicherung fallen.

2.3. Bei Klettertouren oder sonstigen Bergbesteigungen, die
ohne gepriften Fihrer unternommen werden.

2.4. Bei der Teilnahme an Landes-, Bundes- oder internationa-
len Sportwettbewerben sowie am offiziellen Training fir
diese Veranstaltungen.

2.5. Bei der Beniitzung von Luftfahrtgeraten und bei Fallschirm-
abspriingen, bei der Ausiibung von Extremsportarten, bei
Beteiligung an motorsportlichen Wettbewerben (auch Wer-
tungsfahrten und Rallyes) und den dazugehérigen Trai-
ningsfahrten.
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4.1.

4.2.

4.3.

5.2.

53.

5.4.

5.5.

5.6.

5.7.

Was ist vor Eintritt des Versicherungsfalles zu
beachten?

Als Obliegenheit, deren Verletzung die Leistungsfreiheit
unsererseits gemal § 6 Abs. 2 VersVG bewirkt, wird be-
stimmt, dass der Versicherte als Lenker eines Kraftfahr-
zeuges kraftfahrrechtlich berechtigt ist; dies gilt auch dann,
wenn das Fahrzeug nicht auf StraRen mit &ffentlichem Ver-
kehr gelenkt wird.

Was ist nach Eintritt des Versicherungsfalles zu tun?

Als Obliegenheit, deren Verletzung die Leistungsfreiheit des
Versicherers gemaly § 6 Abs. 3 VersVG bewirkt, werden be-
stimmt:

Nach einem Unfall ist unverziiglich arztliche Hilfe in An-
spruch zu nehmen und die é&rztliche Behandlung bis zum
Abschluss des Heilverfahrens fortzusetzen. Ebenso ist fir
eine angemessene Krankenpflege und nach Moglichkeit
fur die Abwendung und Minderung der Unfallfolgen zu
sorgen.

Der Versicherer kann verlangen, dass sich der Versicherte
durch die von ihm bezeichneten Arzte untersuchen lasst.
Der Versicherte hat die Arzte und/oder Krankenanstalten
von denen er aus anderen Anldssen behandelt oder unter-
sucht worden ist, zu erméchtigen und aufzufordern, die
vom Versicherer verlangten Auskiinfte zu erteilen und Be-
richte zu liefern.

Wofiir besteht kein Versicherungsschutz?
Unversicherbar und jedenfalls nicht versichert sind Per-
sonen, die dauernd vollstdndig arbeitsunféahig oder von
schwerem Nervenleiden befallen sind, sowie Geisteskranke.
Eine Versicherungsleistung wird vom Versicherer nur fir die
durch den eingetretenen Unfall hervorgerufenen Folgen er-
bracht.

Bei der Bemessung des Invaliditatsgrades wird ein Abzug in
Hohe einer Vorinvaliditat vorgenommen, wenn durch den
Unfall eine kdrperliche oder geistige Funktion betroffen ist,
die schon vorher beeintrachtigt war. Die Vorinvaliditat wird
nach Pkt. 6.2. und 6.4. Unfallversicherung bemessen.
Haben Krankheiten oder Gebrechen, die schon vor dem
Unfall bestanden, die Unfallfolgen beeinflusst, ist die Lei-
stung entsprechend dem Anteil der Krankheit oder des Ge-
brechens zu kiirzen, sofern dieser Anteil mindestens 25%
betragt.

Fir organisch bedingte Stérungen des Nervensystems er-
bringt der Versicherer nur eine Leistung, wenn und soweit
diese Stérung auf eine durch den Unfall verursachte orga-
nische Schadigung zuriickzufiihren ist. Seelische Fehlhal-
tungen (Neurosen, Psychoneurosen) gelten nicht als Un-
fallfolgen.

Fur Bandscheibenhernien wird eine Leistung nur erbracht,
wenn sie durch direkte mechanische Einwirkung auf die
Wirbelsdule entstanden sind und es sich nicht um eine Ver-
schlimmerung von vor dem Unfall bestandenen Krank-
heitserscheinungen handelt.

Fur Bauch- und Unterleibsbriiche jeder Art wird eine Lei-
stung nur erbracht, wenn sie durch eine von auRen kom-
mende mechanische Einwirkung direkt herbeigefiihrt wor-
den sind und nicht anlagenbedingt waren.

Was wird geleistet?

Ergibt sich innerhalb eines Jahres vom Unfalltag an gerech-
net, dass als Folge des Unfalles eine dauernde Invaliditat
zurtickbleibt, so wird der Grad der Invaliditdt (Prozentsatz)
der vereinbarten Summe ausbezahlt.

6.2.

Im Falle des Todes durch Unfall wir die vereinbarte Summe
ausbezahilt.

Fir die Bemessung des Invaliditatsgrades gelten bei vol-
ligem Verlust oder volliger Funktionsunfahigkeit folgende
Satze:

eines Armes ab Schultergelenk 70%
eines Armes bis oberhalb des Ellenbogengelenkes 65%
eines Armes unterhalb des Ellenbogengelenkes oder

. 60%
einer Hand
eines Daumens 20%
eines Zeigefingers 10%
eines anderen Fingers 5%
eines Beines bis (iber die Mitte des Oberschenkels 70%
eines Beines bis zur Mitte des Oberschenkels 60%
eines Beines bis zur Mitte des Unterschenkels oder

. 50%
eines Fules
einer groflen Zehe 5%
einer anderen Zehe 2%
der Sehkraft beider Augen 100%
der Sehkraft eines Auges 35%
sofern die Sehkraft des anderen Auges vor Eintritt

. . 65%

des Versicherungsfalles bereits verloren war
des Gehors beider Ohren 60%
des Gehors eines Ohres 15%
sofern jedoch das Gehor des anderen Ohres vor 459
Eintritt des Versicherungsfalles bereits verloren war °
des Geruchsinnes 10%
des Geschmacksinnes 5%

6.3. Bei teilweisem Verlust oder teilweiser Funktionsunfahig-
keit der vorgenannten Korperteile oder Organe werden die
oben angefiihrten Sétze anteilig angewendet.

6.4. Lasst sich der Invaliditatsgrad durch die angefiihrten Satze
nicht bestimmen, ist maRgebend, inwieweit die korper-
liche oder geistige Funktionsfahigkeit nach medizinischen
Gesichtspunkten beeintrachtigt wurde.

6.5. Mehrere sich aus Punkt 6.2. und 6.4. Unfallversicherung er-
gebende Satze werden zusammengerechnet. Die Versiche-
rungsleistung ist jedoch mit der versicherten Summe be-
grenzt.

7. Wann wird geleistet?

7.1. Im ersten Jahr nach dem Unfall erbringt der Versicherer nur
eine Leistung, wenn Art und Umfang der Unfallfolgen aus
arztlicher Sicht eindeutig feststehen.

7.2. Steht der Grad der dauernden Invaliditdt nicht eindeutig
fest, sind sowohl der Versicherer als auch der Versicherte
berechtigt, den Invaliditdtsgrad jahrlich bis 4 Jahre ab dem
Unfalltag arztlich neu bemessen zu lassen. Ab 2 Jahren
nach dem Unfalltag kann dies auch durch die Arztekom-
mission erfolgen.

7.3. Stirbt der Versicherte aus unfallfremder Ursache inner-

halb von 4 Jahren nach dem Unfall, ist nur dann zu leisten,
wenn aufgrund der zuletzt erstellten &rztlichen Befunde
eindeutig mit einer dauernden Invaliditdt von mindestens
50% zu rechnen gewesen ware. Bei einem spateren Able-
ben besteht kein Anspruch auf Leistung.
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Erklarungen und Hinweise

Vorvertragliche Anzeigepflicht

Der Antragsteller ist gemaR § 16 Versicherungsvertragsgesetz (Vers
VG) verpflichtet, alle Antragsfragen — insbesondere die Gesundheits-
fragen, Fragen nach dem Beruf und/oder Freizeitverhalten - richtig
und vollstdndig zu beantworten. Unvollstandige oder unrichtige
Angaben hindern den Versicherer, das Risiko der zu versichernden
Person richtig einzuschatzen. Bei schuldhafter Verletzung dieser
Pflicht kann der Versicherer unter bestimmten Umstanden vom Ver-
trag zuriicktreten und gegebenenfalls die Leistung ablehnen.

Verantwortlichkeit fiir den Antrag

Die Antragsfragen sind richtig und vollstandig zu beantworten,
andernfalls kann der Versicherer vom Vertrag zuriicktreten bzw. die
Leistung ablehnen. Fiir die Richtigkeit ist der Antragsteller allein ver-
antwortlich, auch wenn er den Antrag nicht selbst ausgefiillt hat. Der
Vermittler darf Uber die Bedeutung von Antragsfragen oder Erkran-
kungen keine verbindlichen Erklarungen abgeben. Alle Erklarungen
mussen in geschriebener Form im Antrag niedergelegt werden.
Besondere Vereinbarungen und Vorbehalte bediirfen in geschrie-
bener Form der Bestatigung des Versicherers. Die Erklarungen, Infor-
mationen und Anfragen mit einem Datenschutzbezug sind in der
Regel an keine bestimmte Form gebunden, solange die Datenschutz-
grundverordnung oder das Datenschutzgesetz idgF keine gesonderte
Form vorschreibt.

Bindungsfrist
An diesen Antrag bleibt der Antragsteller vier Wochen ab dem Tag
der Antragstellung gebunden.

Beginn des Versicherungsschutzes

Die Antragstellung begriindet noch keinen Versicherungsvertrag. Der
Versicherungsschutz beginnt nach MalRgabe der vertraglichen Bedin-
gungen mit dem Zugang der Versicherungspolizze oder einer geson-
derten Annahmeerklarung sowie fristgerechten Pramienzahlung zu
dem in der Polizze angegebenen Zeitpunkt.

Anzeigepflicht bei Erhéhung der Gefahr bis zum Zugang der
Polizze

Der Antragsteller verpflichtet sich, dem Versicherer alle Verande-
rungen im Gesundheitszustand (Beschwerden, Erkrankungen, Verlet-
zungen), eine Schwangerschaft, Verdnderungen des Berufes der versi-
cherten Person(en), die bis zum Zugang der Polizze bzw. einem
eventuell spateren Versicherungsbeginn eintreten unverziiglich in
geschriebener Form anzuzeigen.

Kiindigung

Der Antragsteller kann die Versicherung erstmals zum Ende des 3.
Versicherungsjahres und danach jahrlich zur Hauptfalligkeit kiindi-
gen. Die Kiindigungsfrist betragt 1 Monat.

Der Versicherer kann den Vertrag aus wichtigem Grund u.a.
kiindigen bei

= Pramienzahlungsverzug

= Obliegenheitsverletzung

= Arglistiger Tauschung

m Unverschuldeter Verletzung der Anzeigepflicht

= Herbeifiihrung des Versicherungsfalles

Wenn der Versicherungsnehmer/Hauptversicherte den Versicherungs-
vertrag hinsichtlich einzelner Personen kiindigt, hat der Versicherer
das Recht, innerhalb einer Frist von einem Monat den Versicherungs-
vertrag hinsichtlich der librigen Personen zum gleichen Termin zu
kiindigen.

Eine Kiindigung ist mit folgenden Nachteilen verbunden: Fiir kiinf-
tige Neuabschliisse ist eine neuerliche Gesundheitsprifung erforder-
lich. Neupramien werden gegebenenfalls nach dem dann aktuellen
Lebensalter der versicherten Personen berechnet. Ein Riickkaufswert
kommt nicht zur Auszahlung und es besteht kein Anspruch auf Aus-
zahlung der Alterungsriickstellung.

Hinweis zum Sicherungssystem in der 6sterreichischen privaten
Krankenversicherung

Die den privaten Krankenversicherungsvertragen zugeordnete Dek-
kungsriickstellung gewahrleistet die dauerhafte Erfiillbarkeit der An-
spriiche aus den Versicherungsvertragen. Die Deckungsriickstellung
wird in der den Vertragen zugeordneten Abteilung des nach § 300
VAG zu bildenden Deckungsstocks verwaltet. Der Deckungsstock
bildet im Fall eines Konkurses des Versicherers ein Sondervermdgen,
aus dem die Anspriiche aus Versicherungsvertragen gesondert von
Anspriichen sonstiger Glaubiger befriedigt werden.

Informationen zur Annahmeentscheidung fiir Menschen mit
Behinderung

Der Versicherungsnehmer beziehungsweise die versicherte(n) Per-
son(en) konnen vom Versicherer eine Begriindung verlangen, wenn
die Gesundheitsauskiinfte aus risikobedingten Griinden eine Ableh-
nung, eine Vereinbarung eines Pramienzuschlags, einen Risikoaus-
schluss, eine Verminderung der Leistung oder eine besondere Warte-
frist erforderlich machen.

Versicherungssteuer
Die Versicherungssteuer betragt derzeit 1% der Pramie.

Nebengebiihren

Neben der Pramie werden nur solche Kosten verrechnet, die der Ab-
geltung von Mehraufwendungen dienen, die durch den Versiche-
rungsnehmer/Hauptversicherten veranlasst worden sind.

Rechtsgrundlagen

Die Rechtsgrundlagen fiir die beantragte Versicherung sind die der-
zeit geltenden Tarife bzw. Tarifbestimmungen, die Versicherungsbe-
dingungen sowie das Versicherungsvertragsgesetz (VersVG). Es ist
oOsterreichisches Recht anzuwenden.

Steuerliche Hinweise

Pramien flr Krankenversicherungen kénnen bei Vorliegen der Voraus-
setzungen als Sonderausgaben (nach derzeitigem Informationsstand:
fiir vor 1.1.2016 geschlossene Versicherungsvertréage begrenzt mit 5
Jahren, nach dem 1.1.2016 abgeschlossene Versicherungsvertrage
kénnen nicht mehr abgesetzt werden) und durch den Sonderausga-
benrahmen gemal § 18 EStG abgesetzt werden. Unter bestimmten
Voraussetzungen besteht fiir Selbstandige aulerdem die Mdglichkeit
Werbungskosten geltend zu machen. Die jeweilige abgabenrecht-
liche Behandlung ist von Ihren personlichen Verhéltnissen abhangig
und kann kiinftigen Anderungen unterworfen sein. Offene abgaben-
rechtliche Fragen richten Sie bitte an lhren Steuerberater.
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Anderung der Pramie oder des Versicherungsschutzes

Der Versicherer ist berechtigt bei Veranderung nachstehender Fak-

toren eine Anderung der Pramien oder des Versicherungsschutzes

vorzunehmen:

= eines vereinbarten Index,

» der durchschnittlichen Lebenserwartung,

m der Haufigkeit der Inanspruchnahme von Leistungen und deren
Aufwendigkeit, bezogen auf die zu diesem Tarif Versicherten,

m des Verhdltnisses zwischen den vertraglich vereinbarten Leistungen
und den entsprechenden Kostenersatzen der gesetzlichen Sozial-
versicherungen,

» der durch Gesetz, Verordnung, sonstigen behérdlichen Akt oder
durch Vertrag zwischen dem Versicherer und im Versicherungs-
vertrag bezeichneten Einrichtungen des Gesundheitswesens fest-
gesetzten Entgelte fiir die Inanspruchnahme dieser Einrichtungen
und

= des Gesundheitswesens oder der dafiir geltenden gesetzlichen
Bestimmungen

m des Durchschnittsalters einer versicherten Gruppe

Eine Anpassung ist nicht durchzufiihren, wenn ihr der Versicherungs-
nehmer/Hauptversicherte innerhalb eines Monats nach Empfang der
Mitteilung des Versicherers, die die Mdglichkeit der Ablehnung der
Anpassung zu enthalten hat, schriftlich widerspricht. Im Falle eines
Widerspruches ist der Versicherer spéter nicht mehr verpflichtet, eine
Anpassung der Versicherungsleistungen vorzunehmen. Es kann
jedoch vereinbart werden, dass eine zunédchst geringere Pramie ab
einem bestimmten Lebensalter des Versicherten auf denjenigen
Betrag angehoben wird, den der betreffende Tarif fiir Versicherte vor-
sieht, die mit diesem Alter in die Versicherung eintreten; dieses
Lebensalter darf nicht tiber 20 Jahren liegen.

BloR vom Alterwerden des Versicherten oder von der Verschlechte-
rung seines Gesundheitszustandes abhangige Anpassungen dirfen
jedenfalls nicht vereinbart werden.

Insbesondere aufgrund des bestédndigen medizinischen Fortschrittes
und weiter steigender Lebenserwartung kénnen sich die Pramien
tiber dem Verbraucherpreisindex entwickeln und somit im Vertrags-
verlauf erheblich ansteigen.

Der Gruppenversicherungsvertrag wird auf unbestimmte Zeit abge-
schlossen, wenn er nicht vom Versicherungsnehmer/Hauptversicher-
ten oder vom Versicherer fristgerecht zum jeweiligen Ablauf gekiindi-
gt wird. Bei Ausscheiden aus der Gruppenversicherung oder bei
Beendigung des gesamten Gruppenvertrages hat der Gruppenversi-
cherte fir sich und seine mitversicherten Angehorigen das Recht,
innerhalb eines Monats die Fortsetzung der Versicherung als Einzel-
versicherung nach den fiir die Einzelversicherung geltenden Tarifen
und Versicherungsbedingungen zu verlangen, sofern die Versicherten
bei Eintritt in die Gruppenversicherung versicherbar waren.

Bericht liber die Solvabilitdt und Finanzlage

Der Bericht ist auf unserer Homepage unter www.uniga.at abrufbar
oder liegt am Firmensitz des Versicherungsunternehmen zur Einsicht-
nahme auf.

Art der Vertriebsvergiitung
Der Berater erhalt fiir die Vermittlung des Versicherungsvertrages eine
Provision, welche in der Versicherungspramie enthalten ist.

Aufsichtsbehorde
Finanzmarktaufsicht, Otto-Wagner-Platz 5, 1090 Wien.

Beschwerdestellen

Ihre Beschwerden kdnnen Kunden an UNIQA Osterreich Versicherun-
gen AG, Untere Donaustralle 21, 1029 Wien, richten, auch per E-
Mail info@uniga.at. Eine Beschwerde wird von uns unverziiglich der
fur die Bearbeitung eingesetzten Person zugewiesen. Zu jeder Be-
schwerde werden wir binnen zwei Wochen eine Stellungnahme ab-
geben.

Sie kénnen sich aber auch an den Verband der Versicherungsun-
ternehmen Osterreichs (VWO), Schwarzenbergplatz 7, 1030 Wien,
E-Mail: info@vvo.at, wenden. Sollte es sich beim Vertrag um ein
Verbrauchergeschift handeln, konnen Sie sich auch an die Schlich-
tungsstelle fiir Verbrauchergeschafte, Mariahilfer Stralle 103/1/18,
1060 Wien, E-Mail: office@verbraucherschlichtung.at und an die
Beschwerdestelle des Bundesministeriums flir Arbeit, Soziales,
Gesundheit und Konsumentenschutz, Stubenring 1, 1010 Wien,
E-Mail: versicherungsbeschwerde@sozialministerium.at wenden. Im
Falle einer Beschwerde mit einem Datenschutzbezug kénnen Sie sich
an den Datenschutzbeauftragten von UNIQA Osterreich Versicherun-
gen AG, E-Mail: datenschutz@uniqga.at, wenden. Zusatzlich haben Sie
eine Beschwerdemdglichkeit bei der dsterreichischen Datenschutzbe-
hérde: Osterreichische Datenschutzbehdrde, Wickenburggasse 8-10,
1080 Wien, E-Mail: dsb@dsb.gv.at. Unabhdngig davon besteht fiir
Sie weiterhin die Mdglichkeit den Rechtsweg zu beschreiten.
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Versicherungsschutz fir Auslandsaufenthalte

mit Wertbestandigkeit
ohne Pramienrickerstattung

Europa ohne Schweiz*
Expatriates Gold
QEXPYA/QEXPYB 3 2018/B

Die nachstehenden Leistungen stehen bis zu einer Hochst-summe von insgesamt
.................... EUR 2.680.000,00
pro Kalenderjahr zur Verfiigung.

1. Stationédrer Bereich (Punkt 5.8. bis 5.14. Allgemeine Versicherungsbedingungen;
Punkt A. Ergdnzende Versiche-rungsbedingungen)

Der Versicherungsschutz umfasst Leistungen fiir medizinisch notwendige stationare
Krankenhausaufenthalte in der allgemeinen Gebiihrenklasse eines allgemeinen
offentlichen Krankenhauses in Europa (siehe Europaliste) wegen Krankheit, Unfall
oder Entbindung im folgenden Umfang:

1. KOSTENDECKUNGSGARANTIE

1.1. Bei stationdren Krankenhausaufenthalten in der allgemeinen Gebiihrenklasse
eines allgemeinen offentlichen Krankenhauses in Europa (siehe Europaliste) werden,
sofern vor der stationdren Aufnahme das SOSservice von UNIQA (siehe SOS-Karte)
kontaktiert wird und durch dieses die Abwicklung des Versicherungsfalles erfolgt, die
Kosten in direkter Verrechnung voll ibernommen.

1.2. Bei Nichtinanspruchnahme des SOSservice von UNIQA (siehe SOS-Karte) werden
die Kosten eines stationdren Krankenhausaufenthaltes in der allgemeinen
Geblihrenklasse eines allgemeinen 6ffentlichen Krankenhauses in Europa (siehe
Europaliste) nach Vorlage der saldierten Originalrechnung abziiglich eines 20%igen
Selbstbehaltes vergitet. Der Selbstbehalt betragt

Maximal ....ocoeeniinininecneees EUR 4.020,00 pro Krankenhausaufenthalt.

Der Selbstbehalt wird nicht eingewendet, wenn die Dring-lichkeit der stationdren
Heilbehandlung die vorherige Kontaktaufnahme mit dem SOSservice von UNIQA
sowie die Abwicklung des Versicherungsfalles durch dieses nicht zuldsst.

2. BEGLEITPERSON

Bei unter Versicherungsschutz stehenden Aufenthalten von Kindern bis 18 Jahre
werden fiir eine Begleitperson

- wenn der Aufenthalt nach Punkt 1.1. vergiitet wird, die Kosten voll ibernommen
-wenn es sich um einen Aufenthalt nach Punkt 1.2. han-delt, die Kosten nach Vorlage
der saldierten Original-rechnung abzlglich eines 20%igen Selbstbehaltes vergitet.
Der Selbstbehalt betragt maximal ....... EUR 402,00 pro Krankenhausaufenthalt.

Der Selbstbehalt entfillt, sofern fiir den stationdren Auf-enthalt des versicherten
Kindes kein Selbstbehalt zur An-wendung kommt.

3. KRANKENHAUS-TAGEGELD, ENTBINDUNGSPAUSCHALE

Wenn dem Versicherer bei einem stationdren Krankenhausauf-enthalt keine Kosten
entstehen, wird pro Tag ein Kranken-haus-Tagegeld von ..................... EUR 161,00,
im Falle einer Entbindung eine Entbindungspauschale

LV Y Y EUR 1.610,00

erbracht.

1. Teilstationdrer bzw. tagesklinischer Bereich (in Er-weiterung von Punkt 5.8. und in
Abdnderung von Punkt 5.10. Allgemeine Versicherungsbedingungen; Punkt A.
Ergdnzende Versicherungsbedingungen)

1. Erfordert eine medizinisch notwendige Heilbehandlung in Europa (siehe
Europaliste) einen Krankenhausaufenthalt von weniger als 24 Stunden und ist aus
medizinischer Sicht eine Ubernachtung nicht notwendig, werden, sofern das
SOSservice von UNIQA (siehe SOS-Karte) kontaktiert wird und durch dieses die
Abwicklung des Versicherungsfalles erfolgt, die Kosten voll ibernommen. In jenen
Fallen, in denen eine direkte Verrechnung nicht maglich ist, werden die Kosten nach
Vorlage der saldierten Originalrechnung vergiitet.

2. Bei Nichtinanspruchnahme des SOSservice von UNIQA (sie-he SOS-Karte) werden
die Kosten der teilstationdren bzw. tagesklinischen Behandlung in Europa (siehe
Europaliste) nach Vorlage der saldierten Originalrechnung abziglich eines 20%igen
Selbstbehaltes vergiitet. Der Selbstbehalt betragt maximal ............ce.e...... EUR
4.020,00 pro Behandlung.

Der Selbstbehalt wird nicht eingewendet, wenn die Dring-lichkeit der stationdren
Heilbehandlung die vorherige Kon-taktaufnahme mit dem SOSservice von UNIQA
sowie die Ab-wicklung des Versicherungsfalles durch dieses nicht zu-lasst.

Ill. Krankentransport (ergdnzend zu Punkt 5.12. Allgemeine
Versicherungsbedingungen, Punkt A. Erganzende Versiche-rungsbedingungen)

1. Der Kostenersatz fiir medizinisch notwendige Transporte in Europa (siehe
Europaliste) zu einer Heilbehandlung nach Punkt | oder Punkt Il betragt pro
Kalenderjahr

Maximal ....cccovvvvee v EUR 2.010,00

2. Sofern ein medizinisch notwendiger Transport aus medi-zinischen Griinden nur
mittels Hubschrauber moglich ist, erh6ht sich der unter Punkt 1 angefiihrte
Jahreshdchstbe-trag auf ...........cccceeveeeeeee.. EUR - 4.020,00.

IV. Ambulanter Bereich (Punkt 5.2. bis 5.7. und 5.13. bis 5.15. Allgemeine
Versicherungsbedingungen; Punkt A. Ergan-zende Versicherungsbedingungen)

Der Versicherungsschutz umfasst Leistungen fiir medizinisch notwendige ambulante
Heilbehandlungen in Europa (siehe Europaliste) wegen Krankheit, Unfall oder
Schwangerschaft im folgenden Umfang:

1. Vergiitet werden die vollen Kosten fiir:

a) ambulante arztliche Behandlung (einschlieBlich Komple-mentarmedizin)

b) arztlich verordnete Arzneimittel (einschlieRlich ho-mdopathische Mittel)

c) arztlich verordnete Hilfsmittel (Heilbehelfe)

d) arztlich verordnete physiotherapeutische Heilbehandlung (Heilmittel),
Ergotherapie, Logopadie

e) arztlich verordnete psychotherapeutische Heilbehand-lung, welche durch
Personen, die zur selbststandigen Aus-Ubung der Psychotherapie berechtigt sind,
durchgefiuhrt wurde

insgesamt bis .... ...EUR  6.700,00 pro Kalenderjahr.
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Bei lebensbedrohlichen Erkrankungen (Onkologische Erkran-kungen, Immun - oder
Autoimmunerkrankungen bzw. bei Stérungen der Blutgerinnung) werden die Kosten
der dafiir

erforderlichen &rztlich verordneten Arzneimittel und Blutersatzstoffe nach
Uberschreitung dieses Hochstsatzes weiterhin zur Ganze ibernommen.

Innerhalb dieses Hochstsatzes werden die Kosten fiir Seh-behelfe (Brillen oder
Kontaktlinsen) pro zwei Kalender-jahre bis .........c.cocceecevvvenee.. EUR 402,00

ersetzt.

Ist der unter IV.1 angefuhrte Jahreshdchstbetrag erschopft, werden 80% der Kosten
far

a) ambulante arztliche Behandlungen (Punkt 1V.1.a)

- pro drztlicher Ordination bis ......... EUR 49,90
- pro facharztlicher Ordination bis ..... EUR 79,80
- pro arztlichem Hausbesuch bis ......... EUR 79,80

b) ambulante &rztliche Sonderleistungen (z.B.: Injektion,
Infusionen, EKG)

- pro drztlicher Ordination bis ......... EUR 99,80
- pro facharztlicher Ordination bis ..... EUR 159,60
- pro drztlichem Hausbesuch bis ......... EUR 159,60

2. Fur medizinisch notwendige Dialyse werden
- in Vertragseinrichtungen die vollen Kosten
-in allen anderen Féllen pro Behandlung

IS oo EUR 402,00
vergitet.

V. Zahnbereich (Punkt 5.2. und 5.5. sowie 5.13. und 5.14. Allgemeine
Versicherungsbedingungen; Punkt A. Ergdnzende Versicherungsbedingungen)

Der Versicherungsschutz umfasst Leistungen fiir zahnarzt-liche Behandlungen in
Europa (siehe Europaliste) im folgenden Umfang:

Verglitet werden pro Kalenderjahr 80% der Kosten fur:

a) konservierende Zahnbehandlung

b) Zahnréntgen

c) Zahnextraktion

d) prothetische Versorgung (z.B. Kronen, Briicken)

e) kieferchirurgische Behandlung

f) Zahnimplantologie

g) Parodontose

h) Kieferregulierung

i) prophylaktische MaRBnahmen, die der Zahnerhaltung oder der Zahnpflege dienen,
wie z.B. Mundhygiene, Zahnsteinent-fernung, Fluoridierung und Fissurenversiegelung

insgesamt bis ......ceevereviriennns EUR 3.350,00
pro Kalenderjahr.

Innerhalb dieses Hochstsatzes werden die Kosten fiir prothetische Versorgung,
kieferorthopadische Behandlung und Kieferregulierung bis .............. EUR 670,00

ersetzt.

Ist dieser Hochstbetrag erschopft, stehen fiir weitere zahnarztliche Ordinationen pro
Kalenderquartal

bis EUR
zur Verfligung.

242,00

VI. Hausentbindung (Punkt A. Ergdnzende Versicherungsbe-dingungen)

Fir eine Hausentbindung in Europa (siehe Europaliste) wer-den anstelle aller anderen
Leistungen .. EUR  1.610,00 zur Verfligung gestellt.

VII. Rehabilitation (in Abanderung von Punkt 5.10. Allge-meine
Versicherungsbedingungen; Punkt A. Ergdnzende Versi-cherungsbedingungen)

Die Kosten einer medizinisch notwendigen stationdaren Reha-bilitationsbehandlung in
Europa (siehe Europaliste), die im Zusammenhang mit einer vorangegangenen unter
Versiche-rungsschutz stehenden stationdren Heilbehandlung wegen einer Herz-
/Kreislauferkrankung, TBC-Erkrankung oder wegen eines Unfalls steht, werden

pro Tag bis.......ccccvveviiiiininnns EUR 201,00 fur langstens 90 Tage vergiitet.

VIII. Kur (in Abdnderung von Punkt 5.10. Allgemeine Ver-sicherungsbedingungen)

Fiir medizinisch notwendige Kuraufenthalte in Europa (siehe

Europaliste), die arztlich verordnet sind und deren Kur-mittel- und Aufenthaltskosten
nachgewiesen werden, wird innerhalb von 2 Kalenderjahren fir langstens 28 Tage ein
Kurtagegeld von ........cceeeiinins EUR 46,90 geleistet.

IX. Bergungskosten (Punkt A. Erganzende Versicherungsbe-dingungen)

Bergungskosten in Europa (siehe Europaliste) werden
pro Fall bis .....ccccccoiiiiiici EUR  2.010,00 vergiitet.

X. Krankenriicktransport und Uberfiihrung eines Verstor-benen (ergidnzend zu Punkt
5.12. Allgemeine Versicherungs-bedingungen; Punkt A. Ergdnzende
Versicherungsbedingungen)

1. Krankenricktransport

Der Versicherungsschutz umfasst Leistungen fir Kranken-riicktransporte in Europa
(siehe Europaliste) wegen Krank-heit oder Unfall in folgendem Umfang:

Vergiitet werden die vollen Kosten

a) eines medizinisch begriindeten Krankentransportes aus dem europdischen Ausland
in ein Krankenhaus des Entsen-dungs- oder Heimatlandes bzw. an den Wohnsitz des
Entsen-dungs- oder Heimatlandes.

b) der Mitbeférderung einer dem Transportierten naheste-henden Person

Der Krankenriicktransport muss vom SOSservice von UNIQA (siehe SOS-Karte)
organisiert werden, ansonsten werden
Maximal ....ccoovevniciienninncens EUR  2.550,00 vergitet.

Die vorgenannten Leistungen werden nicht erbracht, wenn der Krankenriicktransport
im Zusammenhang mit einer geplan-ten Heilbehandlung steht.

2. Uberfiihrung eines Verstorbenen

Vergiitet werden die vollen Kosten der standardmé&Rigen Uberfiihrung eines
Verstorbenen innerhalb Europas (siehe Europaliste) in den Heimatort.

Die Uberfiihrung muss vom SOSservice von UNIQA (siehe SOS-Karte) organisiert
werden, ansonsten werden

DiS .o EUR  1.070,00 vergiitet.
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A. Ergdnzende Bedingungen

1. Wartezeiten (Punkt 3. Allgemeine Versicherungsbedin-gungen)
Die allgemeine Wartezeit entfallt.

Die besondere Wartezeit betragt fiir Leistungen gemaR

Punkt V (Zahnbereich) - ausgenommen fiir Zahnbehandlungen, die der unmittelbaren
Schmerzbekampfung sowie der Erstver-sorgung nach Unféllen dienen - sowie fur
Entbindungen, Fehlgeburten, Schwangerschaftsuntersuchungen und -erkran-kungen
und deren Folgen 8 Monate. Fir Frith- oder Fehlge-burten, die bei normalem Verlauf
der Schwangerschaft zu einer Entbindung nach Ablauf von 8 Monaten gefiihrt hatten,
besteht Versicherungsschutz.

2. Kostendeckungsgarantie
Voraussetzung fir die Kostendeckungsgarantie und Direkt-verrechnung ist (weiters)

- ein giiltiger Auftrag zur Direktverrechnung, welcher fiir
den konkreten Leistungsfall erteilt wurde und

- eine gliltige Einzelzustimmungserklarung fir den Fall,
dass zur Leistungsprifung weitere Gesundheitsdaten
erforderlich sind.

3. Zahn- und Kieferbehandlungen

Die Verglitung von Kosten fiir Zahn- und kieferchirurgische Behandlungen,
Zahnrontgen, Zahnersatz sowie Kieferregulie-rungen erfolgt ausschlieRlich aus Punkt
V (Zahnbereich).

4. Ambulanter Bereich (Punkt 1V)

In Erweiterung von Punkt 1.2. und 5.15. Aligemeine Versi-cherungsbedingungen
stehen auch Heilbehandlungen, die nach komplementdrmedizinischen Erkenntnissen
(Heilmethoden wie z.B. Homdopathie, Akupunktur, Chiropraktik) erfolgen und von
einem Arzt durchgefiihrt werden, einschlieBlich drzt-lich verordneter
homd&opathischer Mittel, unter Versiche-rungsschutz.

5. Rehabilitation (Punkt VII)

Versicherungsschutz besteht fur Rehabilitationsbehandlun-gen in geeigneten,
behdrdlich anerkannten, stationdren Einrichtungen.

6. Bergungskosten (Punkt IX)

Bergungskosten sind die nachgewiesenen Kosten des Suchens nach der versicherten
Person und ihres Transportes bis zur nachsten befahrbaren Stralle oder bis zum, dem
Unfallort nachstgelegenen, Krankenhaus.

Sie werden ersetzt, wenn die versicherte Person einen Un-fall erlitten hat oder in
Berg- oder Wassernot geraten ist und verletzt oder unverletzt geborgen werden muss
bzw. durch einen Unfall oder infolge Berg- oder Wassernot den Tod erleidet und ihre
Bergung erfolgen muss. Einem Unfall ist gleichzuhalten, wenn der Versicherte
unverziglich wegen eines Krankheitsgeschehens geborgen werden muss.

Die Leistung fiir eine Bergung unter Einsatz eines Hub-schraubers wird erbracht, wenn
die Bergung nicht auf anderem Wege durchgefiihrt werden konnte.

7. Krankenriicktransport (Punkt X)

a) Voraussetzung fiir den Krankenriicktransport ist neben der Transportfahigkeit der
versicherten Person, dass

- eine lebensbedrohende Stérung des Gesundheitszustandes besteht oder
- ein stationdrer Krankenhausaufenthalt von mehr als 5 Tagen zu erwarten ist.
b) Im Falle eines Krankenriicktransportes ist das SOS-Service von UNIQA zu

verstandigen. Um die erforderlichen MaRnahmen treffen zu kénnen, benétigt das
SOSservice die

auf der SOS-Karte geforderten Angaben. Aufgrund der mit-geteilten Angaben nimmt
das SOSservice Verbindung mit dem behandelnden Arzt auf und entscheidet anhand
derim

Punkt a) festgelegten Kriterien {iber die Durchfiihrung und die Art des Transportes (je
nach Lage des Falles mittels Krankenwagen, Bahn, Passagierflugzeug oder
Ambulanzjet). Die Entscheidung erfolgt in Abstimmung mit den vor Ort behandelnden
Arzten, die endgiiltige Entscheidung liegt jedoch beim Arzt des SOSservice.

8. Auszahlung der Versicherungsleistung

In Ergdnzung zu Artikel 7 der Allgemeinen Versicherungsbe-dingungen sind
Rechnungen in deutscher, englischer oder franzésischer Sprache vorzulegen.

9. Subsidiaritat

Eine allfallige bestehende gesetzliche Sozialversicherung oder andere
Privatversicherung sowie Anspriiche aufgrund gesetzlicher Bestimmungen oder
aufgrund von Vereinbarungen sind vorrangig in Anspruch zu nehmen. Hat UNIQA
Leistungen erbracht, so gehen gleichwertige Anspriiche des Versicher-ten gegen
Dritte auf sie Gber.

10. Beendigung der Auslandstétigkeit, Riickkehr an den standigen Wohnsitz, Verzug
ins Ausland

Der Versicherungsschutz (Tarif) ist auf eine Auslandsent-sendung bzw. auf eine
voriibergehende Tatigkeit im Ausland abgestellt. In folgenden Féllen ist eine
Anderung der
Versicherung jedenfalls erforderlich:
- Beendigung der Auslandsentsendung bzw. der voriibergehen-
den Tatigkeit im Ausland
- Riickkehr an den standigen Wohnsitz (Heimatland)
- Verlegung des standigen Wohnsitzes ins Ausland

Damit bei Eintritt eines dieser Ereignisse weiterhin ein geeigneter
Versicherungsschutz erhalten bleibt, ist eine umgehende Verstandigung des
Versicherers unbedingt erfor-derlich. Der Versicherer wird in weiterer Folge eine den
neuen Gegebenheiten angepasste Tarifanderung vornehmen.

B. Leistungs- und Pramienanpassung

1.a) Die UNIQA verpflichtet sich den Versicherungsschutz in seinem Wert zu erhalten
sowie im Falle einer Verande-rung der Preise der Gesundheitsleistungen ihre
Leistungen so anzupassen, dass die Kostendeckungsgarantie in allen Punkten, in
denen sie ausdriicklich vorgesehen ist, auf-recht bleibt.

b) Eine Anpassung hat ebenso zu erfolgen, wenn sich fol-gende Umstande bzw.
Faktoren @ndern:

-die durchschnittliche Lebenserwartung

-die Haufigkeit der Inanspruchnahme von Leistungen

2. Die Leistungsanpassung fiir Punkt 1., Il. und X. ist entsprechend der Veranderung
der Preise der Gesundheits-leistungen sowie der Vertragspartner vorzunehmen.

In allen anderen Punkten hat die Anpassung aufgrund eines Vergleiches des zuletzt
verlautbarten Europaischen Ver-braucherpreisindexes (EVPI) mit demjenigen des
Vorjahres bzw. mit demjenigen, der der letzten Anpassung zugrunde zu legen war, zu
erfolgen. Die betragsmaRig festgelegten Selbstbehalte sind auch nach diesem Index
anzupassen.

Verdanderungen des Gesundheitswesens oder der dafir gel-tenden gesetzlichen
Bestimmungen, die eine Anderung der Leistungen erforderlich machen, sind bei der
Anpassung der Leistungen ebenfalls zu beriicksichtigen.

3. Die Anpassung der Leistungen hat ohne Altersbegrenzung, ohne Wartezeit fir
Mehrleistungen und ungeachtet eines etwa verschlechterten Gesundheitszustandes
zu erfolgen.

4. Die Neuberechnung der Pramien hat entsprechend der Leistungsanpassung nach
Punkt 1 und 2 und unter Bertick-sichtigung von Veranderungen der durchschnittlichen
Le-benserwartung, der Haufigkeit der Inanspruchnahme von
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Leistungen und deren Aufwendigkeit sowie des Gesundheits-wesens oder der dafiir
geltenden gesetzlichen Bestimmungen zu erfolgen.

5. Die neuen Leistungen und Pramien werden zum 1. des Monats wirksam, der der
schriftlichen Benachrichtigung des Versicherungsnehmers folgt.

6. Der Versicherungsnehmer hat das Recht, innerhalb eines Monats die Leistungs-
und Pramienanpassung schriftlich ab-zulehnen. In diesem Fall wird die Versicherung
zu einem Ersatztarif mit gednderten Leistungen fortgesetzt.

C. Sonstige Hinweise

SOS-Karte

Bei stationdren, bei teilstationdren bzw. tagesklinischen Behandlungen sowie bei
Krankenriicktransporten und Uber-fiihrung eines Verstorbenen nehmen Sie bitte mit
dem SOSservice von UNIQA unter der auf der SOS-Karte ange-fiihrten
Telefonnummer Kontakt auf.

EUROPALISTE
Albanien Island Niederlande Slowenien
Andorra Italien Norwegen Spanien
Belgien Kroatien Osterreich Tschechien
Bosnien-Herzegowina Lettland Polen Tirkei
Bulgarien Liechtenstein Portugal Ukraine
Dénemark Litauen Ruménien Ungarn
Deutschland Luxemburg Russland Vereinigtes Konigreich von
Estland Malta San Marino GroRbritannien und Nordirland
Finnland Mazedonien Schweden WeiRrussland
Frankreich Moldawien Serbien Zypern
Griechenland Monaco Slowakei
Irland Montenegro

* In der Schweiz besteht Versicherungsschutz ausschlieRlich fiir die Erstversorgung nach

einem Unfall in dem, dem Unfallort ndchstgelegenen, geeigneten Krankenhaus.

Pramienanpassung eines vergleichbaren Tarifes QEXP 3 2017 wahrend der letzten 5 Jahre:

Jahr Erhdéhung in %
2017 3,41
2016 3,48
2015 3,50
2014 2,50
2013 3,00

Die in der Vergangenheit erfolgten Pramienanpassungen lassen keine Riickschliisse auf die kiinftige Entwicklung der

Pramienhdhe zu.
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