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Vermittler/Vermittlernummer Beginn Versicherungsdauer mittags 12 Uhr am

Partnernummer Ablauf mittags 12 Uhr am

Vertragslaufzeit

Titel e
Antragsteller e Der Vertrag kann nur mit einjahriger Vertragsdauer abge-
X Firma schlossen werden.
Zahlungsweise
Name VN [ jahriich [ 172jshrtich G %)
[ 1/4jshrlich (5 %) [] monatliche Abbuchung (5 %)
Adresszusatz Einzugsermichtigung

Die Beitrage sollen durch die SV Geb&dudeversicherung AG bis
auf Widerruf per SEPA-Lastschriftmandat von meinem Konto

eingezogen werden.

Oja [ nein

StraRe, Haus-Nr.

Postleitzahl, Ort IBAN

Bitte wahlen Sie die Betriebsart des Versicherungsnehmers aus der nachfolgenden BIC
Liste aus. Sollten Sie die Betriebsart nicht finden, ist eine Versicherung nur nach
Abstimmung mdoglich.

Betriebsartenliste Sparkasse/Bank, Ort

ABCDEFGHIJKLMNOPQRSTUVW XYZ

Name, Anschrift Kontoinhaber (falls nicht mit Versicherungsnerhmer identisch)

A - Bitte wahlen

Bitte beachten Sie bei der Beantwortung der Fragen lhre gesetzlichen Anzeigepflichten. Einzelheiten hierzu und zu den Folgen einer vorvertrag-
lichen Anzeigepflichtverletzung finden Sie gesondert im Anhang des Formulars. Bitte lesen Sie den Anhang vor Beginn der Beantwortung der
nachfolgenden Fragen durch. Die Kenntnisnahme der dortigen Belehrung bestétigen Sie mit der Unterschrift am Ende dieser Deckungsaufgabe.

Fragen zum SV CyberSchutz
Treffen die folgenden Aussagen auf den zu versichernden Betrieb zu? Oja [ nein

- Der Umsatz ist zu héchstens 50% IT-abhédngig.

- Es wird eine Antivirensoftware eingesetzt, die regelméafRig aktualisiert wird.
- Es werden regelmafige Datensicherungen des IT-Systems durchgefiihrt.

- Alle Zugangspunkte zum Internet sind mit einer Firewall gesichert.

Bitte beachten Sie, dass die Versicherung des SV CyberSchutz von der Beantwortung der Risikofragen abhidngig ist. Sollte eine
Frage mit "nein" beantwortet werden, ist eine Versicherung nur nach Abstimmung méglich.

Versicherungssummen
100.000 EUR je Versicherungsfall fiir Cyberschaden

Die Hochstersatzleistung des Versicherers fiir alle Versicherungsfille eines Versicherungsjahres betrdgt das Einfache dieser
Versicherungssummen.

Eigenschdden infolge nicht zielgerichteter Angriffe sind bis 7.500 EUR versichert.

Versichertes Risiko
SV CyberSchutz
Unsere Hilfeleistungen fiir den SV CyberSchutz erhalten Sie unter der Telefonnummer 0711 898-43003.

Beitrag je Wagnis 230,00 EUR
+ 19 % Versicherungsteuer 43,70 EUR
Jahresbeitrag 273,70 EUR
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Schlusserkldrung des Versicherungsnehmers zum Meldeverfahren

Ich bin/wir sind damit einverstanden, dass der Versicherer zur Feststellung von Angaben, insbesondere auch im
Schadenfall, Einblick in meine/unsere Geschaftsbiicher nimmt.

Vorversicherung

Bestehen oder bestanden fiir den Versicherungsnehmer/Versicherten eine entsprechende Haftpflichtversicherung
bei einer anderen Versicherungsgesellschaft?

Bitte geben Sie auch léanger zurtickliegende und bei anderen Gesellschaften bestandene Vorversicherungen an. O ja O nein
Sofern fiir die Beantwortung nicht geniigend Platz vorhanden ist, verwenden Sie bitte ein Anlagenblatt.
Sparte Versicherer Versicherungs-Nr.
Kundigung durch Kundigung zum/Vertragsablauf am
[ Versicherungsnehmer [ Versicherer [ ungekiindigt [ Riicktritt
Wurde bei einer anderen Versicherungsgesellschaft Versicherungsschutz in dem genannten Umfang beantragt? [Jja [ nein
Versicherer
und/oder abgelehnt? Oja [ nein
Vorschdden
Sind in den letzten fiinf Jahren zu den zu versichernden Risiken Schaden eingetreten? Oja [ nein
Bitte geben Sie auch nicht ersatzpflichtige oder bisher nicht versicherte Schaden an.
Sofern fiir die Beantwortung nicht geniigend Platz vorhanden ist, verwenden Sie bitte ein Anlagenblatt.
Sparte Versicherer Versicherungs-Nr.
Schadenursache Schadentag Schadenhohe
EUR

Die ausgefiillte Deckungsaufgabe kdénnen Sie per Klick via Mail an die SV senden:
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Schlusserkldrung

Die Versicherungsvorschlags-/Antragsfragen wurden mir, sofern ich sie nicht selbst schriftlich beantwortet habe, in vollem Umfang vorgelesen.

Den Inhalt habe ich uneingeschrénkt verstanden. Die Versicherungsvorschlags-/Antragsfragen wurden von mir vollstandig und wahrheitsgemaR
beantwortet. Uber die hier schriftlich festgehaltenen Antworten hinaus habe ich keine weiteren Angaben gegeniiber dem Vermittler, weder schriftlich
noch miindlich, gemacht.

Mir ist bekannt, dass unvollstéandige oder nicht wahrheitsgeméaRe Angaben den Versicherungsschutz gefahrden. Eine ausfiihrliche Belehrung habe ich
durch das beiliegende Merkblatt zur gesetzlichen Anzeigepflicht erhalten. Der beantragte Versicherungsschutz soll ggf. vor Ablauf der Widerrufsfrist
beginnen. Sofern ich dies nicht wiinsche, gebe ich dies unter "Besondere Vereinbarungen" an. Nach § 8 Versicherungsvertragsgesetz (VVG) kann ich
diese Vertragserklarung innerhalb von 14 Tagen widerrufen. Eine ausfiihrliche Belehrung tiber das Widerrufsrecht und die Rechtsfolgen des Widerrufs
kann ich den beigefiigten Allgemeine Hinweise, Verbraucherinformationen und Widerrufsbelehrung entnehmen.

Datum Unterschrift des Versicherungsnehmers (Antragstellers) Unterschrift des Beraters

X

Vertragsgrundlagen sowie datenschutzrechtliche Einwilligungserklarungen zu Werbung und Beratung/ Informa-
tionsubersicht

- Allgemeine Versicherungsbedingungen fir die Haftpflichtversicherung (SVAHB)

- Besondere Bedingungen zur Mitversicherung von Vermégensschaden in der Allgemeinen Haftpflichtversicherung (BBVerm)
- Risikobeschreibungen, Besondere Bedingungen und Erlduterungen zum SV CyberSchutz (RBE CyberSchutz)

- Sanktionsklausel

- Datenschutzrechtliche Einwilligungserkldrungen zu Werbung und Beratung

- Datenschutzhinweise

- Dienstleisterliste

Diese Hinweise, Einwilligungen und Erklarungen sind beigelegt und wichtiger Bestandteil des Vertrages; Sie machen diese mit lhrer Unterschrift zum
Inhalt des Versicherungsvorschlages/Antrages.

Eine Mehrfertigung des Versicherungsvorschlages/Antrages wird lhnen nach Unterzeichnung ausgehandigt.

Sie kénnen der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung lhrer personenbezogenen Daten fiir Zwecke der Werbung und/oder der Markt- und Meinungs-
forschung jederzeit widersprechen.

Mitteilungsbestdtigung

Ich bestatige hiermit, dass mir die Vertragsgrundlagen einschlieBlich der Versicherungsbedingungen sowie die Informationen nach der VVG Informati-
onspflichtenverordnung in Textform Gbermittelt worden sind. Diese Unterlagen sind in der Informationsiibersicht im Einzelnen benannt.

Datum Unterschrift

X
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Allgemeine Informationen zu lhrem Versicherungsvertrag (AIB)

1.

Identitdt und ladungsfdhige Anschrift des Ver-
sicherers

SV SparkassenVersicherung Gebdudeversicherung AG

Anschrift:
LowentorstralRe 65
70376 Stuttgart

Sitz:

Stuttgart, Deutschland
Registergericht Stuttgart
HRB 16264

UST-ID-Nr.: DE 811 687 678

Vorstand:

Ulrich-Bernd Wolff von der Sahl, Vorsitzender
Dr. Klaus Zehner, stv. Vorsitzender

Dr. Andreas Jahn

Dr. Stefan Korbach

Roland Oppermann

Dr. Thorsten Wittmann

Die Identitdt unseres Vertreters konnen Sie dem Antrags-
formular entnehmen.

Hauptgeschiftstatigkeit des Versicherers und
zustdandige Aufsichtsbehdrde

Hauptgeschaftstatigkeit des Versicherers ist der Betrieb
der Schaden- und Unfallversicherung sowie der Betrieb der
Riickversicherung.

Zusténdige Aufsichtbehorde ist die Bundesanstalt fur Fi-
nanzdienstleistungsaufsicht, Graurheindorfer Str. 108,
53117 Bonn.

Wesentliche Merkmale des Versicherungsvertra-
ges

Die wesentlichen Merkmale des Versicherungsvertrages
bestimmen sich nach den Allgemeinen Bedingungen, Be-
sonderen Bedingungen, Zusatzbedingungen, Erlduterun-
gen und Klauseln. Eine Ubersicht hierzu befindet sich auf
Ihrem Antragsformular. Im Ubrigen gelten die gesetzlichen
Bestimmungen. Es gilt das Recht der Bundesrepublik
Deutschland.

Alle Unterlagen zu lhrem Vertrag finden Sie im Anschluss an
diese Vertragsinformationen.

Darin sind Art, Umfang, Félligkeit und Erfiillung der Leis-
tung des Versicherers geregelt.

Gesamtpreis der Versicherung

Den Gesamtpreis der Versicherung entsprechend der ge-
wiinschten Zahlungsweise kdonnen Sie jeweils dem Produkt-
informationsblatt, dem Versicherungsvorschlag oder dem
Antrag entnehmen. In dem Beitrag ist die gesetzliche Versi-
cherungsteuer enthalten.

5. Zusatzlich anfallende Kosten

Fir den Abschluss des Versicherungsvertrages werden kei-
ne weiteren Gebuhren und Kosten erhoben.

Im Falle des Verzugs kénnen wir eine Mahngebiihr in Héhe
von 5 Euro verlangen. Sollte es zu einem gerichtlichen
Mahnverfahren kommen, entstehen weitere Gebiihren. De-
ren Hohe ist abhangig vom Forderungsbetrag.

Durch die Banken erhobene Bearbeitungsgebuhren fir ei-
nen fehlgeschlagenen Lastschrifteinzug konnen lhnen in
Rechnung gestellt werden.

. Zahlung und Erfiillung

Der erste oder einmalige Beitrag ist - unabhéngig von dem
Bestehen eines Widerrufrechts - unverziiglich nach dem
Zeitpunkt des vereinbarten und im Versicherungsschein
angegebenen Versicherungsbeginns zu zahlen.

Liegt der vereinbarte Zeitpunkt des Versicherungsbeginns
vor Vertragsschluss, ist der erste oder einmalige Beitrag
unverziglich nach Vertragsschluss zu zahlen.

Weicht der Versicherungsschein vom Antrag des Versiche-
rungsnehmers oder getroffenen Vereinbarungen ab, ist der
erste oder einmalige Beitrag friihestens einen Monat nach
Zugang des Versicherungsscheins zu zahlen.

Bei Vereinbarung der Beitragszahlung in Raten gilt die ers-
te Rate als erster Beitrag.

Ein Folgebeitrag wird zu dem vereinbarten Zeitpunkt der
jeweiligen Versicherungsperiode féllig. Die Zahlung gilt als
rechtzeitig, wenn sie innerhalb des im Versicherungsschein
oder in der Beitragsrechnung angegebenen Zeitraums be-
wirkt ist.

Giiltigkeitsdauer der Informationen

Unsere Versicherungsvorschldge sind, soweit nichts ande-
res vereinbart ist, drei Monate giltig.

Fallt in die Zeit zwischen Antragsaufnahme und Versiche-
rungsbeginn eine Beitragsangleichung, so gilt der am Tage
des Beginns giiltige Beitrag.

. Zustandekommen des Vertrages

Der Versicherungsvertrag kommt zustande, sobald wir lh-
ren Antrag angenommen haben. Dies geschieht durch Zu-
sendung des Versicherungsscheins oder einer anderen Er-
klarung aus der sich ergibt, dass der Versicherer den Antrag
annimmt.

Der Versicherungsschutz beginnt zu dem im Versiche-
rungsschein angegebenen Zeitpunkt. Dies gilt nicht, soweit
Sie mit der Zahlung des Erstbeitrags in Verzug geraten
(siehe Punkt 6.).
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. Widerrufsbelehrung

Widerrufsrecht

Sie konnen lhre Vertragserklarung innerhalb von 14 Tagen
ohne Angabe von Griinden in Textform (z. B. Brief, Fax,
E-Mail) widerrufen. Die Frist beginnt, nachdem Sie den Ver-
sicherungsschein, die Vertragsbestimmungen einschlieB-
lich der Allgemeinen Versicherungsbedingungen, die weite-
ren Informationen nach 8 7 Absatz 1 und 2 des Versiche-
rungsvertragsgesetzes in Verbindung mit den 88 1 bis 4 der
VVG-Informationspflichtenverordnung und diese Belehrung
jeweils in Textform erhalten haben. Zur Wahrung der Wider-
rufsfrist gentigt die rechtzeitige Absendung des Widerrufs.
Der Widerruf ist zu richten an:

SV SparkassenVersicherung Gebdudeversicherung AG
LéwentorstraRe 65
70376 Stuttgart

Bei einem Widerruf per Telefax ist der Widerruf an folgende
Faxnummer zu richten: 0711 898-109

Bei einem Widerruf per E-Mail ist der Widerruf an folgende
Adresse zu richten: service@sparkassenversicherung.de

Widerrufsfolgen

Im Falle eines wirksamen Widerrufs endet der Versiche-
rungsschutz, und wir erstatten lhnen den auf die Zeit nach
Zugang des Widerrufs entfallenden Teil der Beitrdge, wenn
Sie zugestimmt haben, dass der Versicherungsschutz vor
dem Ende der Widerrufsfrist beginnt. Den Teil des Beitrags,
der auf die Zeit bis zum Zugang des Widerrufs entfallt, diir-
fen wir in diesem Fall einbehalten.

Wie hoch dieser Beitragsanteil ist, konnen Sie folgender-
malien bestimmen:

Multiplizieren Sie die Anzahl der Tage an denen Versiche-
rungsschutz bestand mit 1/360 des im Produktinformati-
onsblatt, Versicherungsvorschlag und/oder Antrag genann-
ten Jahresbeitrags.

Bei halbjéhrlicher, vierteljahrlicher oder monatlicher Zah-
lungsweise multiplizieren Sie dementsprechend die Anzahl
der Tage an denen Versicherungsschutz bestand mit 1/180,
1/90 bzw. 1/30 des im Produktinformationsblatt, Versiche-
rungsvorschlag und/oder Antrag genannten Halbjahres-,
Vierteljahres- bzw. Monatsbeitrags.

Die Erstattung zuriickzuzahlender Betrage erfolgt unver-
zlglich, spatestens 30 Tage nach Zugang des Widerrufs.
Beginnt der Versicherungsschutz nicht vor dem Ende der
Widerrufsfrist, hat der wirksame Widerruf zur Folge, dass
empfangene Leistungen zurtickzugewahren und gezogene
Nutzungen (z. B. Zinsen) herauszugeben sind.

Besondere Hinweise

Ilhr Widerrufsrecht erlischt, wenn der Vertrag auf lhren aus-
driicklichen Wunsch sowohl von lhnen als auch von uns
vollstdndig erfillt ist, bevor Sie lhr Widerrufsrecht ausgelibt
haben.

Das Widerrufsrecht besteht nicht bei Vertragen mit einer
Laufzeit von weniger als einem Monat sowie bei Vertragen
tber GroRrisiken im Sinne des § 210 Absatz 2 Versiche-
rungsvertragsgesetz.

Widerrufen Sie einen Versicherungsvertrag, durch den ein
bereits bei der SV SparkassenVersicherung Gebdudeversi-
cherung AG bestehender Vertrag ersetzt oder abgeéndert
werden soll, so lauft Ihr urspriinglicher Versicherungsver-
trag weiter.

10. Laufzeit

Der Vertrag ist zunachst fiir die vereinbarte Dauer fest ab-
geschlossen. Betrdgt die Dauer mindestens ein Jahr, so ver-
langert sich der Vertrag stillschweigend um ein Jahr und
weiter von Jahr zu Jahr, wenn nicht spdtestens drei Monate
vor dem jeweiligen Ablauf einem der beiden Vertrags-
partner eine Kiindigung des anderen zugeht. Dies gilt auch,
wenn fiir die erste Laufzeit nach Abschluss des Vertrags
deshalb weniger als ein Jahr vereinbart ist, um die folgen-
den Versicherungsjahre zu einem bestimmten Kalendertag,
z. B. dem 1. Januar eines jeden Jahres, beginnen zu lassen.
In der Kraftfahrzeugversicherung betragt die Kiindigungs-
frist fir beide Vertragspartner nur einen Monat bis zum Ab-
lauf.

Ist abweichend von der gerade beschriebenen Regelung ei-
ne feste Laufzeit ohne Verlangerung vereinbart, so endet
der Vertrag spatestens zum Ablauftermin. Eine Verldange-
rung muss beantragt werden.

In der Kraftfahrzeugversicherung endet der Versicherungs-
vertrag fur ein Fahrzeug, das ein Versicherungskennzeichen
fuhren muss (z. B. Mofa), mit dem Ablauf des Verkehrsjah-
res, ohne dass es einer Kiindigung bedarf. Das Verkehrsjahr
lauft vom 1. Mérz bis Ende Februar des Folgejahres.

Ein Versicherungsvertrag, der fiir die Dauer von mehr als
drei Jahren eingegangen worden ist, kann zum Ende des
dritten oder jedes darauf folgenden Jahres unter Einhal-
tung einer Frist von drei Monaten gekiindigt werden.

11. Beendigung des Vertrages

Der Versicherungsvertrag kann zum Ablauf der vereinbar-
ten Laufzeit gekiindigt werden. Ansonsten verlangert er
sich um ein Jahr und weiter von Jahr zu Jahr (siehe Ziffer
10). Die Kuindigung muss spdtestens drei Monate, in der
Kraftfahrzeugversicherung spéatestens ein Monat vor dem
jeweiligen Ablauf erklart werden.

Im Ubrigen besteht ein gesetzliches Kiindungsrecht auch in
folgenden Fallen:

- fiurden Versicherer bei Nichtzahlung Folgebeitrag
(8 38 WGQ)

- furden Versicherungsnehmer bei Beitragserhhungen
(8 40 WG)

- inder Sachversicherung fiir den Versicherer und den
Versicherungsnehmer nach dem Versicherungsfall
(892 WGQ)

- inder Sachversicherung fiir den Versicherer und den
Erwerber nach VerduRRerung der versicherten Sache
(896 WGQG)

Die Einzelheiten kénnen Sie den genannten Vorschriften
und den entsprechenden Regelungen in den jeweiligen Be-
dingungswerken entnehmen.
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12.

13.

Anwendbares Recht und Gerichtsstand

Fir alle Streitigkeiten das Vertragsverhéltnis betreffend,
d. h. auch fiir vorvertragliche, gilt das Recht der Bundesre-
publik Deutschland.

Fur Klagen aus dem Versicherungsvertrag gegen uns ist das
Amtsgericht in Stuttgart Bad-Cannstatt bzw. - falls der
Streitwert 5.000 Euro libersteigt - das Landgericht in Stutt-
gart zustandig.

Die Klage kann auch am jeweils 6rtlich zustéandigen Amts-
bzw. Landgericht einer unserer Zweigniederlassungen in
Erfurt, Karlsruhe, Kassel, Mannheim oder Wiesbaden erho-
ben werden, wenn die Klage gemdf3 § 21 ZPO auf den Ge-
schéaftsbetrieb der Niederlassung Bezug hat.

Zudem ist fur Klagen aus dem Versicherungsvertrag oder
der Versicherungsvermittlung auch das Amts- bzw. Landge-
richt 6rtlich zusténdig, in dessen Bezirk Sie zur Zeit der Kla-
geerhebung lhren Wohnsitz, in Ermangelung eines solchen
Ilhren gewdhnlichen Aufenthalt haben. Dieser Gerichtsstand
gilt nur dann nicht, wenn Sie nach Vertragsschluss lhren
Wohnsitz oder gewdhnlichen Aufenthalt aus dem Geltungs-
bereich des Versicherungsvertragsgesetzes verlegen.

Sprache

Die Vertragsbedingungen und die vorliegenden Informati-
onen werden in deutscher Sprache mitgeteilt. Die Kommu-
nikation wahrend der Laufzeit des Vertrages erfolgt in
deutscher Sprache.

14.AuBergerichtliche Verbraucherschlichtungsstelle

15.

Wir nehmen am Streitbeilegungsverfahren vor dem Versi-
cherungsombudsmann als allgemeine Schlichtungsstelle
teil. Wenn Sie Verbraucher sind, kénnen Sie das kostenlose,
aulergerichtliche Streitbeilegungsverfahren in Anspruch
nehmen und lhre Beschwerde an den Versicherungsom-
budsmann richten. Es gilt die Verfahrensordnung des Versi-
cherungsombudsmanns. Unabh&ngig von einer Entschei-
dung dieser Streitschlichtungsstelle steht lhnen weiterhin
der Weg zum Gericht offen. Den Versicherungsombuds-
mann kénnen Sie tiber folgende Wege erreichen:

Versicherungsombudsmann e.V., Postfach 080632,
10006 Berlin
Internet: www.versicherungsombudsmann.de

Méglichkeit der Aufsichtsbeschwerde

Mit Beschwerden konnen Sie sich auch an die Aufsichtsbe-
horde wenden:

Bundesanstalt fir Finanzdienstleistungsaufsicht,
Graurheindorfer Str. 108,53117 Bonn

E-Mail: poststelle@bafin.de

Internet: www.bafin.de
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Vorldufiger Versicherungsschutz

- wird zu den fiir die einzelnen Versicherungsarten geltenden Allgemeinen Bedingungen, Besonderen Bedingungen, Zusatzbedingungen und Er-
lauterungen und Klauseln in der derzeit gultigen Fassung erteilt

- besteht nur, soweit vom Versicherer schriftlich bestétigt

- endet unabhdngig von der vereinbarten Dauer zu dem Zeitpunkt, zu dem nach dem Hauptvertrag oder einem weiteren Vertrag tiber vorlaufige
Deckung - auch bei einem anderen Versicherer - gleichartiger Versicherungsschutz besteht (§ 52 Absatz 1 S. 1, Absatz 2 VVG)

- endet unabhdngig von der vereinbarten Dauer zu dem Zeitpunkt, zu dem der Versicherungsnehmer mit der Beitragszahlung fiir den Hauptvertrag
oder den weiteren Vertrag Giber den Vorlaufigen Versicherungsschutz in Verzug gerat (8 52 Absatz 1 S. 2 VVG)

- endet unabhéngig von der vereinbarten Dauer, wenn der Hauptvertrag mit dem Versicherer, der den Vorladufigen Versicherungsschutz gewahrt hat,
nicht zustande kommt, weil der Versicherungsnehmer seine Vertragserklarung nach & 8 VVG widerruft oder nach 8 5 Absatz 1 und 2 VVG seinen
Widerspruch erklart (8 52 Absatz 3 VVG), mit Zugang der jeweiligen Erklarung

- kann, soweit der Vorlaufige Versicherungsschutz nicht befristet ist, von beiden Seiten fristlos gekiindigt werden. Die Kiindigung des Versicherers
wird zwei Wochen nach Zugang wirksam (8 52 Absatz 4 VVG)

Die Aushandigung der Vertragsbestimmungen und der Informationen nach § 7 Absatz 1 in Verbindung mit der Rechtsverordnung nach 8 7 Absatz 2
erfolgt bei Versicherungsvertragen, die nicht im Rahmen des Fernabsatzes abgeschlossen werden, nur auf Aufforderung des Versicherungsnehmers,
spatestens werden diese Unterlagen mit dem Versicherungsschein tibermittelt.

Der Versicherungsnehmer ist verpflichtet, den Abschluss eines entsprechenden Vertrages (vorldufige Deckung oder Hauptvertrag) bei einem anderen
Versicherer mitzuteilen.

Widerrufsbelehrung

Widerrufsrecht

Sie kénnen |hre Vertragserklarung innerhalb von 14 Tagen ohne Angabe von Griinden in Textform (z. B. Brief, Fax, E-Mail) widerrufen. Die Frist beginnt,
nachdem Sie den Versicherungsschein, die Vertragsbestimmungen einschlieBlich der Allgemeinen Versicherungsbedingungen, die weiteren
Informationen nach 8 7 Absatz 1 und 2 des Versicherungsvertragsgesetzes in Verbindung mit den 88 1 bis 4 der VVG-Informationspflichtenverordnung
und diese Belehrung jeweils in Textform erhalten haben. Zur Wahrung der Widerrufsfrist gentigt die rechtzeitige Absendung des Widerrufs. Der
Widerruf ist zu richten an:

SV SparkassenVersicherung Gebdudeversicherung AG
LowentorstraBe 65
70376 Stuttgart

Bei einem Widerruf per Telefax ist der Widerruf an folgende Faxnummer zu richten: 0711 898-109

Bei einem Widerruf per E-Mail ist der Widerruf an folgende Adresse zu richten: service@sparkassenversicherung.de

Widerrufsfolgen

Im Falle eines wirksamen Widerrufs endet der Versicherungsschutz und wir erstatten lhnen den auf die Zeit nach Zugang des Widerrufs entfallenden
Teil der Beitrdge, wenn Sie zugestimmt haben, dass der Versicherungsschutz vor dem Ende der Widerrufsfrist beginnt. Den Teil des Beitrags, der auf
die Zeit bis zum Zugang des Widerrufs entfallt, diirfen wir in diesem Fall einbehalten.

Wie hoch dieser Beitragsanteil ist, konnen Sie folgendermalRen bestimmen:
Multiplizieren Sie die Anzahl der Tage, an denen Versicherungsschutz bestand, mit 1/360 des im Versicherungsschein genannten Jahresbeitrags.

Bei halbjéhrlicher, vierteljéhrlicher oder monatlicher Zahlungsweise multiplizieren Sie dementsprechend die Anzahl der Tage, an denen Versicherungs-
schutz bestand, mit 1/180, 1/90 bzw. 1/30 des im Versicherungsschein genannten Halbjahres-, Vierteljahres- bzw. Monatsbeitrags.

Die Erstattung zurlickzuzahlender Betrage erfolgt unverziiglich, spatestens 30 Tage nach Zugang des Widerrufs. Beginnt der Versicherungsschutz
nicht vor dem Ende der Widerrufsfrist, hat der wirksame Widerruf zur Folge, dass empfangene Leistungen zuriickzugewahren und gezogene Nutzungen
(z. B. Zinsen) herauszugeben sind.

Besondere Hinweise

lhr Widerrufsrecht erlischt, wenn der Vertrag auf lhren ausdriicklichen Wunsch, sowohl von lhnen als auch von uns, vollstdndig erfiillt ist, bevor Sie lhr
Widerrufsrecht ausgeiibt haben.

Das Widerrufsrecht besteht nicht bei Vertragen mit einer Laufzeit von weniger als einem Monat sowie bei Vertragen tiber GroRrisiken im Sinne des
§ 210 Absatz 2 Versicherungsvertragsgesetz.

Widerrufen Sie einen Versicherungsvertrag, durch den ein bereits bei der SV SparkassenVersicherung Gebdudeversicherung AG bestehender Vertrag
ersetzt oder abgedndert werden soll, so lauft Ihr urspriinglicher Versicherungsvertrag weiter.

73-550-0116
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Es besteht - unbeschadet der Uibrigen Vertragsbestimmungen - Versicherungsschutz nur, soweit und solange dem keine auf die Vertragsparteien
direkt anwendbaren Wirtschafts-, Handels- oder Finanzsanktionen bzw. Embargos der Europdischen Union oder der Bundesrepublik Deutschland
entgegenstehen.

23-222-0114



L
s W Sparkassen
Versicherung

Datenschutzrechtliche Einwilligungserklarungen zu Werbung und Beratung

Im Rahmen der (ganzheitlichen) Beratung sowie bei Anbahnung und Abschluss eines Versicherungsverhilt-
nisses werden personenbezogene Daten erhoben, verarbeitet und genutzt, um lhren personlichen Versiche-
rungsbedarf sowie einen Bedarf an Finanzdienstleistungsprodukten zu ermitteln, insbesondere um konkre-
te Vertragsabschliisse vorzubereiten, weitere Versicherungsempfehlungen zu unterbreiten und mégliche
Versorgungsliicken aufzuzeigen. Die nachstehenden Einwilligungserkldrungen gelten fiir die (ganzheitliche)
Beratung unabhdngig davon, ob ein Versicherungsvertrag bereits besteht.

Die Erkldrungen erstrecken sich ferner auf alle bestehenden Versicherungsvertrage bei den Unternehmen
der SV SparkassenVersicherung? (nachfolgend: Versicherer).

Ich willige ein, dass meine Kontaktdaten, die bei der (ganzheitlichen) Beratung aufgenommenen Daten,
sowie meine Antrags-, Vertrags- und Leistungsdaten vom Versicherer und seinen Vermittlern?

a) zuZwecken der Beratung und der Mitteilung von Informationen zu Versicherungs- und Finanzdienst-
leistungsprodukten und/oder zur Vereinbarung von Beratungsterminen

b) zuZwecken der Kundenzufriedenheitsbefragung

¢) zu Zwecken der Optimierung der Kundenbeziehung und des Kundenmanagements durch Fiihrung
einer gemeinsamen Datensammlung

beim Versicherer erhoben, verarbeitet und genutzt werden.

Diese Einwilligungserkldarungen [a) bis ¢)] kdnnen jederzeit insgesamt oder einzeln und ohne Auswirkung
auf bestehende Vertragsverhdltnisse schriftlich (SV SparkassenVersicherung, Léwentorstral3e 65,

70376 Stuttgart) oder per E-Mail (service@sparkassenversicherung.de) gegeniiber dem Versicherer fiir die
Zukunft widerrufen werden. Das Recht zum Widerruf haben Sie auch dann, wenn Sie lediglich der Verarbei-
tung und Nutzung der im Rahmen des (ganzheitlichen) Beratungsansatzes erhobenen Daten widersprechen
mochten.

Der Widerruf kann dazu fiihren, dass Sie dadurch bestimmte Service-, Informations- oder Beratungsleistun-
gen nicht erhalten.

D SV SparkassenVersicherung Holding AG, SV SparkassenVersicherung Lebensversicherung AG, SV SparkassenVersicherung Gebaude-
versicherung AG

Vermittler der SV SparkassenVersicherung sind deren angestellte und selbststandige Versicherungsvermittler, die in unserem Ge-
schéftsgebiet regional zustandigen Kreditinstitute der Sparkassen-Finanzgruppe in Baden-Wiirttemberg, Hessen, Thiiringen und
Rheinland-Pfalz einschlieRlich der Landesbanken und Landesbausparkassen, sowie deren Vermittler, soweit diese Institute und Per-
sonen mit der Versicherungsvermittlung betraut sind

2

SV SparkassenVersicherung, 70365 Stuttgart - Hausanschrift: LéwentorstraRe 65, 70376 Stuttgart
Telefon 0711 898-100 * Telefax 0711 898-109 * E-Mail: service@sparkassenversicherung.de * www.sparkassenversicherung.de

21-095-0116
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Information zur Verwendung lhrer Daten

Zur Einschédtzung des zu versichernden Risikos vor dem Abschluss
des Versicherungsvertrags sowie zur Abwicklung des Vertragsver-
héltnisses, insbesondere im Leistungsfall, benstigen wir personen-
bezogene Daten von lhnen. Die Erhebung, Verarbeitung und Nut-
zung dieser Daten ist grundsatzlich gesetzlich geregelt.

Die Versicherungen unserer Versicherungsgruppe sind den "Verhal-
tensregeln fiir den Umgang mit personenbezogenen Daten durch
die deutsche Versicherungswirtschaft" beigetreten. Diese finden Sie
im Internet unter www.sparkassenversicherung.de — Rubrik Daten-
schutz; auf Wunsch tibersenden wir Ihnen auch gerne einen Aus-
druck.

Diesen Verhaltensregeln haben die zustdandigen Datenschutz-
Aufsichtsbehorden zugestimmt und deren Rechtskonformitat fest-
gestellt.

Weiter ist auf unserer Internetseite eine Liste der Unternehmen un-
serer Versicherungsgruppel), die an einer zentralen Datenverarbei-
tung teilnehmen, sowie eine Liste der Auftragnehmer und Dienst-
leister einsehbar. Ferner konnen Sie dort die Kontaktdaten unseres
Datenschutzbeauftragten abrufen.

Sie konnen Auskunft tiber die zu Ihrer Person gespeicherten Daten
verlangen und Anspriiche auf Berichtigung, Lé6schung und Sperrung
gemal den Verhaltensregeln geltend machen.

Falls Sie Fragen dazu haben, wenden Sie sich bitte an:
SV SparkassenVersicherung, Lowentorstr. 65 in 70376 Stuttgart //
service@sparkassenversicherung.de

Datenaustausch mit anderen Versicherern

Insbesondere bei der Risikoeinschatzung zur Uberpriifung von
Schadenfreiheitsrabatten, z. B. der Schadenfreiheitsklassen in der
Kfz-Haftpflichtversicherung und Vollkaskoversicherung, sowie zur
Ergdnzung oder Verifizierung der Angaben der Antragsteller oder
Versicherten ist ein Datenaustausch mit anderen Versicherern még-
lich. Weitere Sachverhalte sind in Artikel 16 der Verhaltensregeln
beschrieben.

Hinweis- und Informationssystem

Die informa HIS GmbH (Kreuzberger Ring 68, 65205 Wiesbaden) be-
treibt das Hinweis- und Informationssystem der Versicherungswirt-
schaft (HIS).

Betroffene, deren Daten in HIS gespeichert werden, werden dariiber
informiert. Sie haben das Recht, von informa HIS GmbH Auskunft
dariiber zu erhalten, ob und mit welchen Daten sie im System ge-
speichert sind. Eine detaillierte Beschreibung des HIS finden Sie im
Internet unter www.informa-his.de.

Dateniibermittlung an Vermittler

Im Rahmen der Kooperation zwischen Sparkassen und Vermittlern
der SV SparkassenVersicherung werden personenbezogene Daten
zu abgeschlossenen Versicherungsvertragen dem zustandigen
Vermittler der SV SparkassenVersicherung zur Verfligung gestellt,
da dieser im Rahmen der Kooperation die Betreuung der Vertrdage
tibernimmt. Dies erfolgt auch dann, wenn der Kundenkontakt tiber-
wiegend mit der Sparkasse besteht. Sie kénnen dieser Dateniiber-
mittlung widersprechen.

1) sv SparkassenVersicherung Holding AG, SV SparkassenVersicherung Lebensversicherung AG, SV SparkassenVersicherung

Gebdudeversicherung AG

21-092-0716
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Dienstleisterliste
(Stand: 01.05.2017)

1. Konzerngesellschaften mit zentralisierter Bearbeitung von Daten innerhalb der Unterneh-
mensgruppe

SV SparkassenVersicherung Holding AG (SVH)
SV SparkassenVersicherung Gebdudeversicherung AG (SVG)
SV SparkassenVersicherung Lebensversicherung AG (SVL)

2. Dienstleister, die Datenverarbeitung im Auftrag oder in Funktionsiibertragung® erbringen

Eine Einzelnennung des Dienstleisters erfolgt, wenn die Datenverarbeitung Hauptgegenstand des Auftrags ist. So-
fern nicht bzw. bei nur gelegentlicher Unterstiitzung sind die Dienstleister in Kategorien zusammengefasst.

Auftraggeber | Dienstleister: Aufgabe des Dienstleisters oder Zweck der Daten-
Einzelnennung / Kategorie weitergabe
SVG bzw. SV SparkassenVersicherung Holding AG Telefon- und Servicedienstleistungen, Marketing, Ver-
SVL trieb, Rechnungswesen, Revision, Rechtsabteilung,
Allgemeine Verwaltung, Postservice, Riickversiche-
rung
SV Informatik GmbH? IT Dienstleistungen, Softwareentwicklung, Wartung
Finanz Informatik Technologie Service IT Dienstleistungen, Telefoniebetreiber, Rechenzent-
GmbH & Co. KG? rum, Wartung, Hardware
Deutsche Assistance Service GmbHY2 Unterstilitzung bei Assistanceleistungen, Call Center
Entsorgungsdienstleister? Dokumentenvernichtung

Wirtschaftsauskunfteien, Adressermittler | Adressaktualisierung, Wirtschaftsauskiinfte, Recher-
chen, Bonitatsprifung

Kundenservice-Center? Interne und externe Call-Center, Antrags-, Vertrags-
und Leistungsbearbeitung

Druckdienstleister? Druckvorstufe, Druck und Versand
Wirtschaftsprifer? Jahresabschluss

Rechtsanwaltskanzleien?? Prozessfiihrung, Forderungseinzug

Assisteure!? Erbringung von Assistanceleistungen im Rahmen des

Versicherungsschutzes

Gesundheitsdienstleister? Reha-Dienstleister

Arzte?, Gutachter?, Dolmetscher? Medizinische Untersuchungen, Begutachtungen, Un-
terstiitzungsdienstleistungen, Risiko- bzw. Schaden-
prifung

Prufdienstleister Prifung von Kostenvoranschldagen und Rechnungen

in KfZ-Bereich

IT-Dienstleister OEV Online Dienste GmbH

22-009-0517 - Seite 1 von 2
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Auftraggeber

Dienstleister:
Einzelnennung / Kategorie

Aufgabe des Dienstleisters oder Zweck der Daten-
weitergabe

Riickversicherer??

Rickversicherung, Risikobeurteilung, Leistungspri-
fung

Markt- und Meinungsforschungsinstitute

Durchfiuihrung von reprédsentativen Befragungen sowie
Kunden/Geschddigten- bzw. AuRendienstbefragungen

Inkassounternehmen Forderungseinzug
SVG Handwerksbetriebe, Mietwagen- Reparatur, Sanierung
unternehmen, Werkstatten
Regulierungsbiiros? Schadenregulierung im Ausland
Assisteure?? Schadenmanagement, Unfall-/Diebstahl-Assistance
IT-Dienstleister Zahlungsabwicklung
(PAYONE GmbH, paydirekt GmbH)
SVL arvato AG Service-Dienstleister, Zulagenantragsverarbeitung

AVmG, Rentenbezugsmitteilungen

Service-Dienstleister?

Teleinterviewing, Vertragsabwicklung Bausparrisiko-
versicherung, Risikotrager Restkreditversicherung

Service-Dienstleister?

Berufskundliche Beratungs- und Reintegrations- bzw.
Rehabilitationsdienstleister

Eine Funktionsiibertragung liegt vor, wenn im Rahmen der Zweckbestimmung des Versicherungsverhéltnisses personenbezogene
Daten an einen Dienstleister zur eigenverantwortlichen Aufgabenerfiillung iibermittelt werden. Die Ubermittlung unterbleibt nach
Widerspruch des Betroffenen und Priifung, wenn das schutzwiirdige Interesse des Betroffenen wegen seiner besonderen personli-
chen Situation das Interesse des tibermittelnden Versicherungsunternehmens tiberwiegt.

Diese Dienstleister kdnnen — sofern fiir die Abwicklung des Versicherungsverhéltnisses erforderlich — gegebenenfalls auch Gesund-
heitsdaten erheben, verarbeiten oder nutzen.
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Mitteilung nach § 19 Absatz 5 VVG iiber die Folgen einer Verletzung der gesetzlichen Anzeigepflicht
Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde,

damit wir lhren Versicherungsantrag ordnungsgemaB priifen kdnnen, ist es notwendig, dass Sie bzw. die versicherte Person die Versiche-
rungsvorschlags-/Antragsfragen wahrheitsgemaR und vollstandig beantworten. Es sind auch solche Umstdnde anzugeben, denen Sie nur
geringe Bedeutung beimessen.

Sonderregelung bei personenbezogenen Gefahrumstanden in der Unfallversicherung: Angaben, die Sie nicht gegentiber dem Versicherungs-
vermittler machen méchten, sind unverziiglich und unmittelbar gegeniiber der SV SparkassenVersicherung Gebaudeversicherung AG in der
Loéwentorstralle 65 in 70376 Stuttgart schriftlich nachzuholen.

Bitte beachten Sie, dass Sie lhren Versicherungsschutz gefdhrden, wenn Sie oder die versicherte Person unrichtige oder unvollstandige Anga-
ben machen. Nahere Einzelheiten zu den Folgen einer Verletzung der Anzeigepflicht konnen Sie den folgenden Informationen entnehmen.

Welche vorvertraglichen Anzeigepflichten bestehen?

Sie sind bis zur Abgabe Ihrer Vertragserklarung verpflichtet, alle Ihnen bekannten gefahrerheblichen Umstédnde, nach denen wir in Textform
gefragt haben, wahrheitsgemaR und vollstandig anzuzeigen. Wenn wir nach Zugang lhrer Vertragserklarung, aber vor Vertragsannahme in
Textform nach gefahrerheblichen Umstdnden fragen, sind Sie auch insoweit zur Anzeige verpflichtet.

Welche Folgen kénnen eintreten, wenn eine vorvertragliche Anzeigepflicht verletzt wird?
1. Riicktritt und Wegfall des Versicherungsschutzes

Verletzen Sie die vorvertragliche Anzeigepflicht, konnen wir vom Vertrag zuriicktreten. Dies gilt nicht, wenn Sie nachweisen, dass
weder Vorsatz noch grobe Fahrlassigkeit vorliegt.

Bei grob fahrlassiger Verletzung der Anzeigepflicht haben wir kein Riicktrittsrecht, wenn wir den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht
angezeigten Umstdnde, wenn auch zu anderen Bedingungen, geschlossen héatten.

Im Fall des Riicktritts besteht kein Versicherungsschutz. Erklaren wir den Rucktritt nach Eintritt des Versicherungsfalles, bleiben wir
dennoch zur Leistung verpflichtet, wenn Sie nachweisen, dass der nicht oder nicht richtig angegebene Umstand

- weder fir den Eintritt oder die Feststellung des Versicherungsfalles
- noch fir die Feststellung oder den Umfang unserer Leistungspflicht

ursdchlich war. Unsere Leistungspflicht entfallt jedoch, wenn Sie die Anzeigepflicht arglistig verletzt haben.

Bei einem Ruicktritt steht uns der Teil des Beitrags zu, welcher der bis zum Wirksamwerden der Riicktrittserklarung abgelaufenen Ver-
tragszeit entspricht.

2. Kiindigung

Kénnen wir nicht vom Vertrag zurlicktreten, weil Sie die vorvertragliche Anzeigepflicht lediglich einfach fahrlassig oder schuldlos ver-
letzt haben, kénnen wir den Vertrag unter Einhaltung einer Frist von einem Monat kiindigen.

Unser Kiindigungsrecht ist ausgeschlossen, wenn wir den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht angezeigten Umstande, wenn auch zu
anderen Bedingungen, geschlossen hatten.

3. Vertragsdanderung

Kénnen wir nicht zuriicktreten oder kiindigen, weil wir den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht angezeigten Gefahrumstande, wenn
auch zu anderen Bedingungen, geschlossen hétten, werden die anderen Bedingungen auf unser Verlangen Vertragsbestandteil. Ha-
ben Sie die Anzeigepflicht fahrldssig verletzt, werden die anderen Bedingungen riickwirkend Vertragsbestandteil. Haben Sie die An-
zeigepflicht schuldlos verletzt, werden die anderen Bedingungen erst ab der laufenden Versicherungsperiode Vertragsbestandteil.

Erhoht sich durch die Vertragsdanderung der Beitrag um mehr als 10 % oder schlieBen wir die Gefahrabsicherung fur den nicht ange-
zeigten Umstand aus, kdnnen Sie den Vertrag innerhalb eines Monats nach Zugang unserer Mitteilung Uber die Vertragsanderung
fristlos kiindigen. Auf dieses Recht werden wir Sie in unserer Mitteilung hinweisen.

4. Ausiibung unserer Rechte

Wir kénnen unsere Rechte zum Riicktritt, zur Kiindigung oder zur Vertragsanderung nur innerhalb eines Monats schriftlich geltend
machen. Die Frist beginnt mit dem Zeitpunkt, zu dem wir von der Verletzung der Anzeigepflicht, die das von uns geltend gemachte
Recht begriindet, Kenntnis erlangen. Bei der Ausiibung unserer Rechte haben wir die Umstdnde anzugeben, auf die wir unsere Erkla-
rung stitzen. Zur Begriindung kénnen wir nachtraglich weitere Umstande angeben, wenn fiir diese die Frist nach Satz 1 nicht verstri-
chen ist.

Wir kénnen uns auf die Rechte zum Ricktritt, zur Kiindigung oder zur Vertragsanderung nicht berufen, wenn wir den nicht angezeig-
ten Gefahrumstand oder die Unrichtigkeit der Anzeige kannten.

Unsere Rechte zum Riicktritt, zur Kiindigung und zur Vertragsanderung erléschen mit Ablauf von fiinf Jahren nach Vertragsschluss.
Dies gilt nicht fiir Versicherungsfdlle, die vor Ablauf dieser Frist eingetreten sind. Die Frist betragt zehn Jahre, wenn Sie die Anzeige-
pflicht vorsatzlich oder arglistig verletzt haben.

5. Stellvertretung durch eine andere Person

Lassen Sie sich bei Abschluss des Vertrages durch eine andere Person vertreten, so sind beziiglich der Anzeigepflicht, des Riicktritts,
der Kiindigung, der Vertragsanderung und der Ausschlussfrist fiir die Auslibung unserer Rechte die Kenntnis und Arglist lhres Stellver-
treters als auch lhre eigene Kenntnis und Arglist zu berticksichtigen. Sie kénnen sich darauf, dass die Anzeigepflicht nicht vorsatzlich
oder grob fahrldssig verletzt worden ist, nur berufen, wenn weder Ihrem Stellvertreter noch lhnen Vorsatz oder grobe Fahrldssigkeit
zur Last fallt.

73-079-0516
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