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Artikel 1

Gegenstand und Umfang der Versicherung

1. Der Versicherer informiert, berdt, organisiert Hilfs- und Beistandsleistungen und trdgt in den
hiefiir vorgesehenen Notfidllen (Artikel 10) die den versicherten Personen entstehenden Kosten.

2. Versicherungsschutz wird im jeweiligen Versicherungsfall im Umfang und nach Malgabe dieser
Versicherungsbedingungen geboten.

Artikel 2

Abwicklung, Beauftragung von Dritten, Voraussetzungen fiir die Geltendmachung von Leistungen

1. Der Versicherer hat eine Notfallzentrale eingerichtet, die das gesamte Jahr hindurch rund um die
Uhr in Betrieb ist. Voraussetzung fiir die Inanspruchnahme von Leistungen aus dem gegenstdandlichen
Versicherungsvertrag ist, dass in allen Fé&llen diese Notfallzentrale telefonisch unter der Tele-
fonnummer, die auf der Kundenkarte und der Polizze angefiihrt ist, kontaktiert wird.

2. Aufgrund eines solchen Anrufes erteilt die Notfallzentrale die gewiinschten Informationen oder
organisiert sdmtliche notwendige Hilfs- und Beistandsmalnahmen, insbesondere alle erforderlichen
Kontakte zu drztlichen Einrichtungen, diesbeziiglichen Fachinstituten und Dienstleistungsunternehmen
In jenen Fdllen, in denen der Versicherer dariiber hinaus nach MaRgabe von Artikel 10 auch Kosten
solcher Hilfs- und Beistands- leistungen trdgt, erfolgt die Beauftragung von Dritten mit der Er-
bringung von Leistungen aus dem gegenstandlichen Versicherungsvertrag durch den Versicherungsnehmer
oder die versicherten Personen selbst oder iliber deren Auftrag durch die Notfallzentrale im Namen und
auf Rechnung des Versicherungsnehmers oder der jeweiligen versicherten Personen. In all diesen Fillen
entsteht kein direktes Vertragsverhdltnis zwischen dem beauftragten Dritten und dem Versicherer
(Artikel 17).

3. Ein Anspruch auf Kostenersatz aus dem gegenstdndlichen Versicherungsvertrag, gemaR Artikel 10 be-
steht jedoch nicht, wenn Hilfs- und Beistandsleistungen vom Versicherungs- nehmer oder den versicher-
ten Personen ohne vorherige Zustimmungen der Notfallzentrale selbst organisiert oder Dritte vom Ver-
sicherungsnehmer oder den versicherten Personen direkt ohne Einschaltung der Notfallzentrale gemdR
Pkt. 1. und 2. beauftragt werden.

Artikel 3

Begriffsbestimmungen

1. Notfall

1.1. Ein Notfall ist ein Ereignis - resultierend aus einem Unfall und/oder Krankheit einer versicher-
ten Person -, welches sofortige MaRnahmen erfordert, um den Eintritt eines im Rahmen des abgeschlos-
senen Versicherungsvertrages erfassten Schaden an den versicherten Personen und/oder Haustieren abzu-
wenden, zu mindern oder Folgeschdden an den versicherten Personen und/oder Haustieren zu vermeiden.
Diese erforderlichen sofortigen Malnahmen sind weiters auch nicht durch eine mit der versicherten
Person im gemeinsamen Haushalt lebenden Person zu verrichten.



2. Wohnsitz

Als Wohnsitz gilt der in Osterreich gelegene Ort, an dem der Versicherungsnehmer seinen bei der Be-
hérde gemeldeten Hauptwohnsitz begriindet hat.

3. Nahestehende Personen

Als nahestehende Personen gelten ausschlieflich Ehegatten oder Lebensgefdhrten und deren Kinder (auch
Enkel-, Adoptiv-, Pflege- und Stiefkinder), soferne diese Personen mit dem Versicherungsnehmer in
hduslicher Gemeinschaft leben und dort ihren bei der Behdrde ge- meldeten Hauptwohnsitz begriindet
haben.

4. Unfall

Unfall ist ein vom Willen des Versicherten unabhdngiges Ereignis, das ploétzlich von auBen mechanisch
oder chemisch auf seinen Koérper einwirkt und eine koérperliche Schiadigung oder den Tod nach sich
zieht.

Als Unfall gelten auch folgende vom Willen des Versicherten unabhdngige Ereignisse:

Ertrinken; Verbrennungen, Verbriihungen, Einwirkungen von Blitzschlag oder elektrischem Strom; Ein-
atmen von Gasen oder Dampfen, Einnehmen von giftigen oder &tzenden Stoffen, es sei denn, dass diese
Einwirkungen allmdhlich erfolgen; Verrenkungen von Gliedern sowie Zerrungen und ZerreiBfungen von an
GliedmaRen und an der Wirbelsaule befindlichen Muskeln, Sehnen, Bdndern und Kapseln.

5. Krankheit

Krankheit ist ein nach dem anerkannten Stand der medizinischen Wissenschaft anomaler korperlicher
oder geistiger Zustand.

Artikel 4

Zeitlicher Geltungsbereich

Die Versicherung erstreckt sich auf Versicherungsfdlle, die wahrend der Laufzeit des Versicherungs-
vertrages eintreten.

Artikel 5

Ortlicher Geltungsbereich

Der Versicherungsschutz erstreckt sich auf Osterreich.

Artikel 6

Versicherungsfall

Versicherungsfall ist bei der Inanspruchnahme von

1. Informations- und Organisationsleistungen gemdB Artikel 10 Pkt. 1 und 2 der Bedarf der versicher-
ten Person an diesen Leistungen.

2. Informations-, Organisations- und Versicherungsleistungen gemdll Artikel 10 Pkt. 3 ein Notfall rund
um die versicherte Person.

Artikel 7

Risikoausschliisse

1. Kein Versicherungsschutz besteht fiir samtliche Versicherungsfille, die

1.1. mit Aufruhr, innere Unruhen, Kriegsereignisse, Verfiigungen von hoher Hand, die in unmittelbarem
oder mittelbarem Zusammenhang mit hoheitsrechtlichen Anordnungen aufgrund einer Ausnahmesituation an
eine Personenmehrheit gerichtet sind, und Erdbeben unmittelbar oder mittelbar zusammenhidngen;

1.2. bei der Vorbereitung oder Begehung gerichtlich strafbarer Handlungen durch eine versicherte Per-
son eintreten, sowie fiir Versicherungsfdlle, die vorsatzlich herbeigefiihrt werden;

1.3. mit nuklearen Ereignissen in unmittelbarem Zusammenhang stehen.

2. Kein Versicherungsschutz besteht dariiber hinaus im Rahmen von Informations-, Organisations - und
Versicherungsleistungen rund um die versicherte Person (Artikel 10 Pkt. 2. und 3.) fiir Versicherungs-
falle, wenn

2.1. der Versicherungsfall grob fahrldssig herbeigefiihrt wurde;

2.2. der Versicherungsfall bei der Beniitzung von Luftfahrtgerdten und bei Fallschirm- abspriingen so-
wie bei der Beniitzung von Luftfahrzeugen eingetreten ist. Der Versicherungs- schutz bezieht sich je-
doch auf Unfdlle der versicherten Person als Fluggast in Motor- flugzeugen, welche fiir die Ver-
wendungsart Personenbeférderung zugelassen sind.

Als Fluggast gilt, wer weder mit dem Betrieb des Luftfahrzeuges in ursdchlichem Zusammenhang steht
oder Besatzungsmitglied ist, noch mittels des Luftfahrzeuges eine berufliche Betdtigung ausubt.

2.3. der Versicherungsfall bei Beteiligung an motorsportlichen Wettbewerben (auch Wertungsfahrten und
Rallyes) und den dazugehdrenden Trainingsfahrten entstanden ist;
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2.4. der Versicherungsfall bei der Teilnahme an Landes-, Bundes- oder internationalen Wettbewerben
auf dem Gebiet des Schilaufens, Schispringens, Bob-, Schibob- und Skeletonfahrens sowie am offiziel-
len Training fiir diese Veranstaltungen entstanden ist;

2.5. der Versicherungsfall infolge einer Bewusstseinsstdrung oder infolge einer von Alkohol, Sucht-
gift oder Medikamenten resultierenden wesentlichen Beeintrdchtigung seiner psychischen Leistungs-
fahigkeit entstanden ist;

2.6. der Versicherungsfall durch koérperliche Schadigung bei HeilmafBnahmen und Eingriffen resultiert,

die der Versicherte an seinem Kérper vornimmt oder vornehmen ldsst, soweit nicht ein Unfall hiezu der
Anlass war.

Artikel 8

Versicherte Personen/Ausiibung der Rechte aus dem Versicherungsvertrag

1. Versicherungsschutz besteht fiir die hauptversicherte Person und dieser nahestehende Personen
(versicherte Personen).

2. Jedenfalls unversicherbar und dadurch nicht versichert sind Personen, die dauernd vollstdndig ar-
beitsunfahig oder von schwerem Nervenleiden befallen sind, sowie Geistes- kranke.

Vollstdndige Arbeitsunfahigkeit liegt vor, wenn dem Versicherten infolge Krankheit oder Gebrechen
nach medizinischen Gesichtspunkten die Ausiibung einer Erwerbstatigkeit nicht zugemutet werden kann
und auch tatsdchlich keine Erwerbstadtigkeit vorliegt.

Hinsichtlich einer unversicherbaren Person kommt ein Versicherungsvertrag nicht zustande.

Wenn der Versicherte wiahrend der Laufzeit des Versicherungsvertrages unversicherbar geworden ist, er-
lischt der Versicherungsschutz. Gleichzeitig endet der Vertrag fiir diesen Versicherten.

3. Alle versicherten Personen sind jeweils fiir sich fiir die Erfiillung sadmtlicher Obliegenheiten, der
Schadenminderungs- und Rettungspflicht verantwortlich.

4. Die Ausiibung und Geltendmachung der Rechte aus dem Versicherungsvertrag stehen nur dem Ver-
sicherungsnehmer zu. Mitversicherte Personen kénnen Deckungsanspriiche aus dem gegen- stdndlichen
Versicherungsvertrag gegeniiber dem Versicherer nur mit Zustimmung des Ver- sicherungsnehmers geltend
machen.

Artikel 9

Versicherungspramie, Beginn des Versicherungsschutzes, vorldufige Deckung, F3lligkeit der Pramie

1. Pramie

Die erste oder die einmalige Pramie einschliefRlich Gebiihren und Versicherungssteuer ist vom Ver-
sicherungsnehmer innerhalb von 14 Tagen nach dem Abschluss des Versicherungsver- trages (Zugang der
Polizze oder einer gesonderten Annahmeerkldrung) und nach der Aufforderung zur Prdmienzahlung zu be-
zahlen (Einlésen der Polizze). Die Folgepramien einschlieBlich Gebiihren und Versicherungssteuer sind
zu den vereinbarten Fdlligkeits- terminen zu bezahlen. Bei Zahlungsverzug gelten die §§ 38 ff des
Versicherungsvertragsgesetzes.

2. Beginn des Versicherungsschutzes

Der Versicherungsschutz beginnt mit Einl6ésung der Polizze (Artikel 9 Pkt. 1.), jedoch nicht vor dem
vereinbarten Zeitpunkt. Wird die erste oder einmalige Prdmie erst danach eingefordert, dann aber
binnen 14 Tagen ohne weiteren schuldhaften Verzug gezahlt, ist der Versicherungsschutz ab dem ver-
einbarten Versicherungsbeginn gegeben.

3. Vorldufige Deckung

Soll der Versicherungsschutz schon vor Einlésung der Polizze beginnen (vorldufige Deckung), ist die
ausdriickliche Zusage der vorlaufigen Deckung durch den Versicherer erforderlich. Die vorldufige
Deckung endet bei Annahme des Antrages mit der Einldésung der Polizze. Sie tritt auler Kraft, wenn der
Antrag unverandert angenommen wird und der Versicherungsnehmer mit der Zahlung der ersten oder ein-
maligen Pramie gemdf Artikel 9 Pkt. 1. schuldhaft in Verzug gerat.

Der Versicherer ist berechtigt, die vorldufige Deckung mit der Frist von zwei Wochen zu kiindigen. Dem

Versicherer gebiihrt in diesem Fall die auf die Zeit des Versicherungs- schutzes entfallende anteilige
Pramie.

Artikel 10

Leistungen

1. Allgemeines

1.1. Die Notfallzentrale des Versicherers

- informiert, berdt (reine Informationsleistungen)

- nimmt rund um die Uhr telefonisch die Anzeige eines Versicherungsfalles entgegen und leitet diese
unverziiglich an den Versicherer weiter

- organisiert Hilfs- und Beistandsleistungen (Organisationsleistungen) bei einem Notfall



und
- tragt in den hiefiir vorgesehenen Fdllen dariiber hinaus die genannten Kosten bis zum jeweiligen
Hochstbetrag (Kostentragung) im Umfang und nach Mafgabe der nachfolgenden Bestimmungen.

1.2. In allen F3dllen, in denen der Versicherer die Kosten bis zu einer bestimmten Hohe tragt, ist
darin die Mehrwertsteuer entsprechend den gesetzlichen Vorschriften enthalten.

2. Informations- und Organisationsleistungen rund um die versicherten Personen
2.1. Reiseinformationen rund um die Uhr

Auf Wunsch stellt der Versicherer dem Versicherungsnehmer bei Bedarf telefonisch folgende Infor-
mationen zur Reisevorbereitung zur Verfiigung:

2.1.1. Reise-Tips

- Hotels, Pensionen, Campingpldtze, Restaurants

- aktuelle Bars und Clubs (in Stadten)

- Reisewege, Verkehrsmittel, Fahrtkosten, Flugverbindungen

2.1.2. Reisevorbereitung
- Information iiber Visa-Bestimmungen, Impfvorschriften, Konsulate, Botschaften

2.1.3. Landerinformation
- Information iiber geographische und klimatische Verhdltnisse, Sehenswiirdigkeiten, Landeswdhrung,
Feiertage

2.1.4. Hilfeleistung beim Reisen
- Information iliber medizinische Versorgungsméglichkeiten vor Ort
- Information Uber Arzte, Zahnarzte, Krankenhduser vor Ort

2.2. Freizeitgestaltungsservice

2.2.1. Gesundheit, Wellness .

Die Notfallzentrale des Versicherers informiert ilber Adressen und Offnungszeiten von Spitdlern,
Apotheken, Nachtapotheken, Arzten kategorisiert nach Fachgebieten, Kurheimen, Kosmetikinstitute,
Beauty-Farms und Wellness-Einrichtungen

2.2.2. Sport, Fitness und Kultur .

Die Notfallzentrale des Versicherers informiert liber Adressen und Offnungszeiten von Sport und Fit-
nessinstituten, Vereinen, sowie Oper, Theater, Kino, Restaurants, kulturelle Veranstaltungen und or-
ganisiert dementsprechende Reservierungen

2.2.3. Bildung
Die Notfallzentrale des Versicherers informiert liber Fort- und Weiterbildungsméglichkeiten in dem vom
Versicherten gewiinschten Bereich (z.B. Benilitzung moderner Gerdte, Edv)

2.3. Dokumenten Register / Bank- und Kreditkartensperre

Die Notfallzentrale des Versicherers registriert, dndert oder ergidnzt auf Wunsch Kundendaten und gibt
im Falle des Verlustes diese wieder bekannt. Auf Wunsch werden samtliche gestohlene/verlorene Kredit-
karten gesperrt. .

Der Versicherer ilibernimmt pro Kalenderjahr die Kosten fiir maximal 2 Anderungen oder Ergdnzungen

2.4. Behinderung .
Die Notfallzentrale des Versicherers informiert liber Adressen und Offnungszeiten von Selbsthilfe-
gruppen, Rehabilitationsberatung, behindertengerechtes Wohnen, Behinderten- transporte

2.5. Hauskrankenpflege

Tritt ein Notfall auf, wird ab dem dritten, den ersten beiden Krankenstandstagen ununterbrochen auf-
einanderfolgendem, Krankenstandstag bzw. nach einem stationdren Krankenhausaufenthalt, die Notfall-
zentrale des Versicherers eine Hauskrankenpflege durch diplomierte Krankenschwestern

oder diplomierte Altenpfleger organisieren.

3. Informations-, Organisations- und Versicherungsleistungen rund um die versicherte Person

3.1. Haushaltsservice

Ist die versicherte Person - oder eine mit der versicherten Person im gemeinsamen Haushalt lebende

Person - nicht in der Lage, die unten taxativ aufgezdhlten Leistungen selbst zu verrichten, wird ab

dem dritten, den ersten beiden Krankenstandstagen ununterbrochen aufeinanderfolgendem, Krankenstands-

tag bzw. nach einem stationdren Krankenhausaufenthalt, von der Notfallzentrale des Versicherers eine

Haushaltshilfe organisiert. Dabei be- schrdnken sich die Leistungen wie folgt:

- Einkaufen

- Kochen

- Putzen

- Bligeln

- BlumengieRBen

- Haustierversorgung (Futtern, Spazieren, erforderliche Tierarztbesuche) fiir die als Haustiere
gehaltenen Hunde, Katzen, Hamster, Meerschweinchen, Hasen, Fische und Vogel

Der Versicherer ilbernimmt pro Kalenderjahr die Kosten fiir maximal 7 Arbeitsstunden der von der Not-

fallzentrale namhaft gemachten Haushaltshilfe.

3.2. Baby-Sitting gesunder und/oder erkrankter Kinder

Ist die aufsichtspflichtige versicherte Person aufgrund eines Notfalles nicht in der Lage, der not-
wendigen Betreuung der unter ihrer Obhut befindlichen minderjidhrigen Kinder nachzu- kommen, organi-
siert die Notfallzentrale des Versicherers einen Babysitter, beziehungsweise ein auf die Betreuung
erkrankter Kinder spezialisiertes Personal. Dabei beschrdnken sich die Leistungen wie folgt:

- Betreuung zu Hause

- Transport dieser Kinder in Kindergarten, Hort oder in die Volksschule

Der Versicherer iibernimmt pro Kalenderjahr die Kosten fir maximal 2 Betreuungstage (je 2 Betreuungs-
tage flr gesunde und erkrankte Kinder) des von der Notfallzentrale namhaft gemachten Babysitters.

-4 -



OberZxiosterreichische

Versicherung AG

3.3. Tier-Sitting

Die Notfallzentrale des Versicherers informiert liber Tierdrzte, Tierrettung, Tierheime. Beim Auf-
treten eines Notfalles organisiert diese Notfallzentrale ab dem dritten, den ersten beiden Kranken-
standstagen ununterbrochen aufeinanderfolgendem, Krankenstandestag bzw. wdhrend (oder nach)einem
stationdren Krankenhausaufenthalt (wenn sich die versicherte Person noch im Krankenstand befindet)
einen Tiersitter fiir die notwendige Versorgung der als Haustiere gehaltenen Hunde, Katzen, Hamster,
Meerschweinchen, Hasen, Fische und Vogel.

Der Versicherer ilibernimmt pro Kalenderjahr die Kosten fiir maximal 2 Betreuungstage des von der Not-
fallzentrale namhaft gemachten Tiersitters.

Artikel 11

Leistungsbegrenzungen, Subsidiaritat

1. Haben die versicherten Personen aufgrund der Leistung des Versicherers Kosten erspart, die sie
ohne den Schadeneintritt hitten aufwenden miissen, kann der Versicherer die Leistung um einen Betrag
in Hohe dieser Kosten kiirzen. Die versicherten Personen kdnnen insgesamt keine Entschddigung verlan-
gen, die ihren Gesamtschaden libersteigt.

2. Aus dem abgeschlossenen Versicherungsvertrag wird vereinbarungsgemdf nur in dem Umfang eine
Leistung erbracht, soweit nicht aus einem anderen zur Zeit des Vertragsabschlusses bestehenden Ver-
sicherungsvertrag mit einem Privatversicherer oder einer anderen Institution mit gleichem oder
ahnlichem Unternehmenszweck fiir dasselbe Interesse und dieselbe Gefahr ein Leistungsanspruch geltend
gemacht werden konnte. Dies gilt auch fiir den Fall, dass aus einem solchen Vertrag, aus einem vom
Versicherungsnehmer oder von den versicherten Personen zu vertretenden Umstand, kein Versicherungs-
schutz/Anspruch gegeben ist. Sofern der Versicherer trotz bestehender Subsidiaritdt bereits
Leistungen erbracht hat, gehen die Ersatzanspriiche der versicherten Personen gegeniiber Dritten mit
Zahlung auf den Versicherer liber.

Artikel 12

Obliegenheiten

1. Als Obliegenheiten, deren Verletzung nach Eintritt des Versicherungsfalles gemdR § 6 des Ver-
sicherungsvertragsgesetzes die Freiheit des Versicherers von der Verpflichtung zur Leistung bewirkt,
werden bestimmt,

1.1. dass der Notfallzentrale des Versicherers Versicherungsfille gemdfR Artikel 6 noch vor Inan-
spruchnahme von Leistungen unverziiglich telefonisch anzuzeigen sind;

1.2. dass der Schaden so gering wie méglich zu halten ist und eventuelle Weisungen des Versicherers
zu befolgen sind;

1.3. dass nach Moglichkeit zur Feststellung des Sachverhalts beizutragen ist und dem Versicherer jede
zumutbare Untersuchung iliber die Ursache und Hohe des Schadens und iiber den Umfang seiner Ent-
schadigungspflicht zu gestatten ist sowie Originalbelege zum Nachweis der Schadenhdhe vorzulegen und
gegebenenfalls die behandelnden Arzte von der Schweige- pflicht zu entbinden sind;

1.4. dass der Versicherer bei der Geltendmachung der aufgrund seiner Leistungen auf ihn {iberge-
gangenen Ersatzanspriiche gegeniiber Dritten zu unterstiitzen ist und ihm die hiefiir benétigten Unter-
lagen auszuhdndigen sind;

1.5. dass dem Versicherer auf dessen Anfrage Unterlagen zur Verfiigung zu stellen sind, aus denen sich
die Berechtigung der mitversicherten Personen ergibt.

Artikel 13

Falligkeit der Versicherungsleistung, Verjahrung

Die Versicherungsleistung wird nach Abschluss der fiir ihre Feststellung notwendigen Erhebungen
fallig. Die Verjadhrung richtet sich nach § 12 des Versicherungsvertrags- gesetzes.

Artikel 14

Abtretung und Verpfindung von Versicherungsanspriichen

Versicherungsanspriiche kénnen erst abgetreten oder verpfindet werden, wenn sie dem Grunde und der
Hohe nach endgiiltig festgestellt sind.

Artikel 15

Regressrecht des Versicherers

1. Die vom Versicherer erbrachten Leistungen sind vom Versicherungsnehmer zur Ginze zuriickzuzahlen,
wenn sich erst nachtrdglich herausstellt, dass zum Zeitpunkt des Versicherungsfalles wegen Pramien-
zahlungsverzug oder Vorliegen eines Risikoausschlusses gemdfl Artikel 7 kein Versicherungsschutz be-
standen hat. Dies gilt auch, wenn der Ver- sicherer wegen Verletzung von Obliegenheiten gemdR Artikel
12 leistungsfrei ist, wobei in diesem Fall die Riickzahlungspflicht im Umfang und nach MaBBgabe des § 6
des Versicherungs- vertragsgesetzes besteht.



2. Die mitversicherten Personen haften bei Vorliegen eines Risikoausschlusses sowie bei Obliegen-
heitsverletzungen solidarisch mit dem Versicherungsnehmer fiir die Riickzahlung der fiir sie erbrachten
Leistungen.

Artikel 16

Anspriiche des Versicherers gegeniiber Dritten

1. Steht dem Versicherungsnehmer ein Schadenersatzanspruch gegen einen Dritten zu, so besteht unbe-
schadet des gesetzlichen Uberganges aufgrund der Bestimmungen des § 67 des Versicherungsvertrags-
gesetzes, filir den Versicherungsnehmer die Verpflichtung, diese Anspriiche bis zur Hoéhe, in der aus dem
Versicherungsvertrag Kostenersatz geleistet wird, an den Versicherer abzutreten.

2. Gibt der Versicherungsnehmer einen solchen Anspruch oder ein zur Sicherung des Anspruches
dienendes Recht ohne Zustimmung des Versicherers auf, so wird dieser insoweit von der Verpflichtung
zur Leistung frei, als er aus dem Anspruch oder dem Recht hdtte Ersatz erlangen konnen. Soweit der
Versicherungsnehmer von schadenersatzpflichtigen Dritten Ersatz der ihm entstandenen Aufwendungen er-
halten hat, ist der Versicherer berechtigt, den Ersatz auf seine Leistungen anzurechnen.

Artikel 17

Haftungsausschluss

1. Der Versicherer haftet nicht fiir Schiden, die dem Versicherungsnehmer oder den versicherten
Personen von Dritten im Zusammenhang mit der Erbringung von Versicherungs- leistungen aus dem
gegenstindlichen Versicherungsvertrag zugefiigt werden.

2. Dies gilt insbesondere fiir alle Nachteile und Schdden sdmtlicher gemdR Artikel 8 versicherter
Personen, die durch mangelhafte Leistungserbringung oder schuldhafte Handlungen Dritter, welche im
Namen und auf Rechnung des Versicherungsnehmers oder der versicherten Personen von der Notfall-
zentrale gemdR Artikel 2 oder von diesen selbst beauftragt wurden, verursacht werden.

Artikel 18

Beendigung des Versicherungsvertrages

1. Der gegenstdndliche Versicherungsvertrag teilt das rechtliche Schicksal des zugrunde liegenden
ZumGliick-Versicherungsvertrages.

2. Bei Wegfall des versicherten Interesses gilt § 68 des Versicherungsvertragsgesetzes.

3. Hinsichtlich des Kiindigungsrechtes im Versicherungsfall gilt § 23 der Allgemeinen Bedingungen fiir
die Unfallversicherung.
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