Grundsatzlich gilt:

Zukunft machen wir aus Tradition.
Keine Gesundheitsfragen,

Die Stuttgarter keine Vorversicherer-/ Vor-
Der Vorsorgeversicherer schadenabfrage

Umfangreiche Bergungs- und o o Q
Keine altersbedingte Leistungs- Rettungskosten
Beendigung erweiterungen beitragsfrei bis O
(siehe Riickseite) 100.000 €

Deckungsaufgabe fiir eine Unfallversicherung nach Vollzeitschutztarif —

Name, Vorname VN / Antragsteller: Zahlungsweise: o1/ O 1/2+3%) O 1/4xa%) O 1/12(+5%)
Geb. am: Beginn (Mittags 12.00 Uhr):
Stralle: Ablauf (Mittags 12.00 Uhr):
PLZ, Ort: Einzugserméchtigung:
Derzeit ausgeubte Tatigkeit: Konto: BLZ:
Staatsangehorigkeit: Bank:
Zu versichernde Person:
o o o
. . BASIC KOMFORT PREMIUM
g"(\\' Versicherte Leistungen 171 R1 171 R2 171 R3
9\50(:\(;‘0 Invaliditidts-Grundsumme 50.000 € 100.000 € 150.000 €
é\o‘;&"é Leistung bei Vollinvaliditit (Modell 300) 150.000 € 300.000 € 450.000 €
7.2 %
,@‘5060 é\é\ Unfalltod 10.000 € 10.000 € 10.000 €
‘(&‘Q‘/\Q \@‘ - doppelte Todesfallleistung bei Tod durch einen Reitunfall 20.000 € 20.000 € 20.000 €
<& & Unfall-Krankenhaustagegeld 20€ 30€ 40€
) - bis zu 5 Jahre Leistung
@\ - Verdoppelung bei Krankenhausaufenthalt im Ausland
()(’\ % - Leistung bei ambulanten Operationen
O Genesungsgeld 20 € 30€ 40 €
o O - bis zu 750 Tage Leistung
é\~\° & - ohne fallende Staffelung
‘y) CJ,\Q Unfall-Rente ab 50 % Invaliditat 250 € 500 € 750 €
@ ab 90 % Invaliditat 500 € 1.000 € 1.500 €
- lebenslange Zahlung mit 10 Jahre Rentengarantie
Kosten fiir kosmetische Operationen 20.000 € 20.000 € 20.000 €
- mit Zahnbehandlungs- und Zahnersatzkosten fiir alle Zéhne
o Mot [Reha-Management 100.000 € 100.000 € 100.000 €
qa,'.\‘, (:(\0 & - Beratung nach einem Unfall, KFZ- und Wohn-Umbaukosten
.\\{‘" 0‘6\ S Bergungs-und Rettungskosten 100.000 € 100.000 € 100.000 €
@0 N ‘\)‘\ - Kosten fiir Einsatzkrafte zum Einfangen des Pferdes nach
0&9’6\0 leistungspflichtigem Unfall bis 2.500 €
o‘eq'b‘ - Such-, Bergungs- und Rettungskosten
N S - Rucktransportkosten
R - Kosten fiir Heimfahrt/Unterbringung der Kinder und Partner
Gipsgeld 100 € 100 € 100 €
s SportAktiv Rider 250 € 250 € 250 €
,\qu" &1« - Kostenerstattung fir reitspezifische Ausriistung (z.B. Sattelzeug)
060\{(\0“’999(}\ Diebstahl des Pferdepasses und/oder der Eigentumsurkunde 120 € 120 € 120 €
Y O
%‘940‘\6&0 Beitragsfreie Absicherung bei einer privaten Reitbeteiligung
N - Leistung bei Invaliditat 10.000 € 10.000 € 10.000 €
QG@\ - Leistung bei Unfalltod 5.000 € 5.000 € 5.000 €
jahrlicher Bruttobeitrag pro Person
ohne Knochenbruchklausel RK 96,30 € 149,30 € 201,30 €
N
)
\0\)?6@( Zusitzlich versicherbar: o o o
\§‘ (‘,(\* > Knochenbruchklausel (Leistung bei Frakturen)
0(0 \{5\4 - Fraktur des Schadeldaches und der Schadelbasis 5.000 € 5.000 € 5.000 €
‘\gf‘o(\?‘ - Fraktur der Wirbelsaule mit Rickenmarkschéadigung 2088 2 2088 2 2088 Z
(9 - Beckenbruch .5 5 5
4&0 56Q - Fraktur des Oberarms (Humerus) 2.500 € 2.500 € 2.500 €
RN - Fraktur des Unterarms (Radius und Ulna) 2.500 € 2.500 € 2.500 €
- Fraktur des Oberschenkels (Femor) 2.500 € 2.500 € 2.500 €
- Fraktur des Unterschenkels (Tibia, Fibula) 2.500 € 2.500 € 2.500 €
jahrlicher Bruttobeitrag pro Person
einschlieBlich Knochenbruchklausel RKK LRI R il

*B21V368N2100000000* Ort, Datum

O Die ,Einwilligung in die Erhebung und Verwendung von Gesundheitsdaten und Schweigepflichtentbindungserklarung*

des Antragstellers und der zu versichernden Person liegt bei

O Der Makler bestatigt mit seiner Unterschrift, dass er fir die Stuttgarter Versicherung AG (,Stuttgarter”) von dem
Antragsteller und der zu versichernden Personen(en) die ,Einwilligung in die Erhebung und Verwendung von
Gesundheitsdaten und Schweigepflichtentbindungserklarung” schriftlich eingeholt hat und fiir die Stuttgarter verwahrt.
Der Makler handelt in Bezug auf diese Willenserklarungen als Empfangsvertreter der Stuttgarter. Auf Anforderung
oder bei Beendigung der Zusammenarbeit tbergibt er diese Erklarungen der Stuttgarter.

Die fiir das Sonderkonzept erforderlichen Nachweise sind beizufiigen!

Agenturnummer: 72.000.89694

Unterschrift Makler / Versicherungsnehmer; AV-Name / AV-Nr. / FD / Registrierungsnr.

Stuttgarter Versicherung AG — Roteblihlistr. 120 — 70197 Stuttgart — Tel.: +49(0)711/665-2424 — Fax: +49(0)711/665-1516
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Leistungserweiterungen in der Stuttgarter Unfallversicherung

Erweiterter Unfallbegriff _ Umfang |

Erhohte Kraftanstrengung / Eigenbewegung v
Unfalle bei Rettung von Menschen, Tieren oder Sachen v
Unfalle bei gewalttatigen Auseinandersetzungen (z.B. innere Unruhen), wenn die vers. Person nicht auf Seiten der Unruhestifter v
Tauchunfélle inklusive Druckkammerbehandlung und Therapiekosten bei einer Dekompressionskrankheit v
Unfélle im Wasser v
Erfrierungen (4
FlUssigkeits-, Nahrungsmittel- oder Sauerstoffentzug v
Sonnenbrand / Sonnenstich v
Vergiftung durch Gase und Dampfe v
Gesundheitsschadigungen durch Impfungen 4
Unfélle durch Trunkenheit v
Unfalle durch Trunkenheit beim Lenken von Kraftfahrzeugen bis 1,1 Promille
Unfalle beim Lenken von Kraftfahrzeugen infolge Ubermiidung v
Unfélle infolge eines Schlaganfalles oder Herzinfarkt v

Ein Herzinfarkt oder Schlaganfall innerhalb einer Stunde nach dem Unfall gilt als Unfallfolge v
Versicherungsschutz auf Reisen im Ausland, wenn die versicherte Person von Kriegs- oder Blirgerkriegsereignissen uberrascht wird bis 14 Tage
Versich__erupgsschut'z bei IFahrtveranstaItungen (;.B. Stern—,l querl?ssigkeits- und Orientierungsfahrten), wenn es allein oder v
hauptséachlich auf die Erzielung einer Durchschnittsgeschwindigkeit ankommt

Gesundheitsschaden durch Réntgen-, Laser- und kinstlich erzeugte ultraviolette Strahlen v
Versicherungsschutz fiir durch Zeckenbiss (ibertragene Friihsommer-Meningo-Enzephalitis (FSME) und Borreliose (4
Nahrungsmittelvergiftungen v
Krankhafte Stérungen infolge psychischer Reaktionefn, wenn d_i_ese aL_J_f eine c_jurch den Unfall verursachte organische Erkrankung v

des Nervensystems oder eine neue entstandene Epilepsie zurlickzufiihren sind

Krankhaften Stérungen infolge psychischer Reaktion aufgrund eines Unfalles oder einer Geiselnahme, Ubernahme der Kosten 10 Sitzungen, bis
der psychologischen Betreuung 1.000 €
Verspatete Hinzuziehung eines Arztes nach einem Unfall, wenn Unfallfolgen zunéchst geringfligig erschienen / nicht erkennbar waren v

Bei einer einfachen Obliegenheitsverletzung nach einem Unfall bleibt der Versicherungsschutz bestehen v
Loistungsverbesserung bei Invaliditat _________________________________ Umfang__
Verlangerte Eintritts- und Anmeldefristen fiir Invaliditat 24/ 36 Monate
Mitwirkungsanteil bei Krankheiten und Gebrechen 35%
Verbesserte Gliedertaxe v
Bergungs-und Rettungskosten ____________________________________ Umfang |
Beitragsfrei mitversichert bis: 100.000 €
Such-, Rettungs- oder Bergungseinsatze nach einem Unfall, auch dann, wenn ein Unfall unmittelbar drohte oder zu vermuten war v
Arztlich angeordneter Transport zum Krankenhaus, Spezialklinik oder Druckkammer v
Riicktransportkosten der versicherten Person zum standigen Wohnsitz v
Kosten flir Heimfahrt / Unterbringung der mitreisenden minderj. Kinder und des Partners bei Unfall der vers. Person im Ausland v
Bestattungskosten alternativ zur Uberfiinrung bei Auslandsunfall bis 5.000 €
vofalltod ____________________________________________________ Umfang |
Zahlung bei Tod der versicherten Person innerhalb von 2 Jahren nach dem Unfall, sofern noch keine Invaliditat eingetreten ist v

Keine Ausschlussklauseln fir Unfélle durch Geistes- oder Bewusstseinsstérung bis 20.000 €
Leistung bei Verschollenheit (4
Dreifache Leistung an die berechtigten Kinder bei Tod beider bei der Stuttgarter unfallversicherten Eltern durch denselben Unfall, bis 100.000 €

wenn minderjahrige Kinder zurilickbleiben

Unfall-Krankenhaustagegeld m

Maximale Leistungsdauer 5 Jahre und Uber das 5. Jahr hinaus, wenn eine Nachbehandlung nicht friiher mdglich war v
Zahlung auch in gemischten Instituten v
Verdoppelung bei Krankenhausaufenthalt im Ausland v
Komageld bis zu 2 Jahre
Leistung bei ambulanten Operationen (mind. 7 Tage arbeitsunfahig) (4
Kosten fiir kosmetische Operationen mit Zahnersatz _ ___________________________________ Umfang _
Zahnbehandlungs- und Zahnersatzkosten fiir alle Zéhne bis zur Héhe der Versicherungssumme v
Beitragsfreie Vorsorge-Unfallversicherung ___ _____ ____________________________ Umfang |
Fir leibliche Kinder oder Geschwister der versicherten Person sowie fiir adoptierte Geschwister bis 12 Monate
Bei Heirat oder Eintragung einer Lebenspartnerschaft der versicherten Person bis 6 Monate

Bei den oben genannten Beschreibungen handelt es sich um verkiirzte Darstellungen. MaRgeblich sind ausschlieflich die Bedingungstexte



	Deckungsnote für Frauen und Männer bis 64 Jahre



