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Hinweis

Dieser Versicherungsvertrag ist eine auf dem Anspruchserhebungsprinzip (Claims-made-Prinzip) basierende
Versicherung, das heifRt der Versicherungsfall ist die erstmalige Geltendmachung eines Haftpflichtanspruchs
gegen den Versicherungsnehmer oder eine mitversicherte Person wéahrend der Dauer des
Versicherungsvertrages (siehe Ziffer 2).

Kosten (siehe Ziffer 4.2 Satz 2) werden auf die Versicherungssumme angerechnet.

1. Gegenstand der Versicherung

11 Der Versicherer bietet dem Versicherungsnehmer und den mitversicherten Personen Versicherungsschutz fur
den Fall, dass der Versicherungsnehmer oder mitversicherte Personen aufgrund gesetzlicher
Haftpflichtbestimmungen privatrechtlichen Inhalts wegen einer Verletzung einer Vorschrift zum Schutz vor
Benachteiligung, insbesondere aus dem Allgemeinen Gleichbehandlungsgesetz, aus den in ziff. 1.2
genannten Griinden fiir einen Personen-, Sach- oder Vermdgensschaden in Anspruch genommen werden.
Vom Versicherungsschutz ebenfalls umfasst sind Anspriiche auf Ersatz immaterieller Schaden wie z.B. aus §
15 Abs. 2 S.1 und § 21 Abs. 2 S. 3 AGG.

Mitversicherte Personen sind: Mitglieder des Aufsichtsrates, des Vorstandes oder der Geschéftsfihrung des
Versicherungsnehmers oder seine leitenden Angestellten.

Fir den Versicherungsnehmer besteht Versicherungsschutz ausschlie3lich im Rahmen der betrieblichen und
beruflichen Tatigkeit. Fur die mitversicherten Personen besteht Versicherungsschutz ausschlieBlich im
Rahmen der betrieblichen Tatigkeit fir den Versicherungsnehmer.

1.2 Griinde fir eine Benachteiligung sind
- die Rasse
- die ethnische Herkunft
- das Geschlecht
- die Religion
- die Weltanschauung
- eine Behinderung
- das Alter
- oder die sexuelle Identitat

1.3 Der Versicherungsschutz im Sinne von Ziff. 1.1 erstreckt sich auch auf Tochtergesellschaften des
Versicherungsnehmers, soweit sie ihren Firmensitz in Deutschland haben.

Tochtergesellschaften im Sinne dieses Vertrages sind Unternehmen i. S. v. 8§ 290 Abs. 1, Abs. 2, 271 Abs. 1
HGB, bei denen dem Versicherungsnehmer die Leitung oder Kontrolle direkt oder indirekt zusteht, entweder
durch

- die Mehrheit der Stimmrechte der Gesellschafter oder

- das Recht, die Mehrheit der Mitglieder des Aufsichts-, des Verwaltungsrats oder eines sonstigen
Leitungsorgans zu bestellen oder abzuberufen und er gleichzeitig Gesellschafter ist oder

- das Recht, einen beherrschenden Einfluss aufgrund eines mit diesem Unternehmen geschlossenen
Beherrschungsvertrages oder aufgrund einer Satzungsbestimmung dieses Unternehmens auszuliben
oder

- den Umstand, dass der Versicherungsnehmer bei wirtschaftlicher Betrachtung die Mehrheit der Risiken
und Chancen eines Unternehmens trégt, das zur Erreichung eines eng begrenzten und genau definierten
Ziels des Versicherungsnehmers dient (Zweckgesellschaft).

Soweit sich der Versicherungsschutz auf neu hinzukommende Tochtergesellschaften erstreckt, umfasst
dieser nur solche Benachteiligungen, die nach dem Vollzug des Erwerbes begangen worden sind.

1.4 Es besteht — unbeschadet der tibrigen Vertragsbestimmungen — Versicherungsschutz nur, soweit und solange
dem keine auf die Vertragsparteien direkt anwendbaren Wirtschafts-, Handels- oder Finanzsanktionen bzw.
Embargos der Européischen Union oder der Bundesrepublik Deutschland entgegenstehen. Dies gilt auch fur
Wirtschafts-, Handels- oder Finanzsanktionen bzw. Embargos, die durch die Vereinigten Staaten von Amerika
in Hinblick auf den Iran erlassen werden, soweit dem nicht europaische oder deutsche Rechtsvorschriften
entgegenstehen.
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Versicherungsfall (Claims-made-Prinzip)

Versicherungsfall ist die erstmalige Geltendmachung eines Haftpflichtanspruchs gegen den
Versicherungsnehmer oder eine mitversicherte Person wahrend der Dauer des Versicherungsvertrages. Im
Sinne dieses Vertrages ist ein Haftpflichtanspruch geltend gemacht, wenn gegen den Versicherungsnehmer
oder eine mitversicherte Person ein Anspruch schriftich erhoben wird oder ein Dritter dem
Versicherungsnehmer oder einer mitversicherten Person schriftlich mitteilt, einen Anspruch gegen den
Versicherungsnehmer oder eine mitversicherte Person zu haben.

Zeitliche Abgrenzung des Versicherungsschutzes

Erfasste Benachteiligungen und Anspruchserhebung

Die Anspruchserhebung sowie die zugrunde liegende Benachteiligung miissen wahrend der Wirksamkeit der
Versicherung erfolgt sein. Wird eine Benachteiligung durch fahrlassige Unterlassung verursacht, gilt sie im
Zweifel als an dem Tag begangen, an welchem die versdumte Handlung spatestens hatte vorgenommen
werden missen, um den Eintritt des Schadens abzuwenden.

Rickwartsversicherung fiir vorvertragliche Benachteiligungen
Zusétzlich besteht auch Versicherungsschutz fiir Benachteiligungen, die vor Vertragsbeginn begangen
wurden.

Dies gilt jedoch nicht fur solche Benachteiligungen, die eine versicherte Person, der Versicherungsnehmer
oder eine Tochtergesellschaft bei Abschluss dieses Versicherungsvertrages kannte. Als bekannt gilt eine
Benachteiligung, wenn sie von dem Versicherungsnehmer, einer Tochtergesellschaft oder versicherten
Personen als — wenn auch nur méglicherweise — objektiv fehlsam erkannt oder ihnen, wenn auch nur bedingt,
als fehlsam bezeichnet worden ist, auch wenn Schadenersatzanspriiche weder erhoben noch angedroht noch
befurchtet worden sind.

Nachmeldefrist fir Anspruchserhebungen nach Vertragsbeendigung

Der Versicherungsschutz umfasst auch solche Anspruchserhebungen, die auf Benachteiligungen beruhen, die
bis zur Beendigung des Versicherungsvertrages begangen und innerhalb eines Zeitraums von 3 Jahren nach
Beendigung des Versicherungsvertrages erhoben und dem Versicherer gemeldet worden sind.

Die automatische Nachmeldefrist wie auch das Recht zum Erwerb einer weiteren Nachmeldefrist gilt nicht fur
den Fall eines Antrags auf Erdffnung des Insolvenzverfahrens (Uber das Vermogen des
Versicherungsnehmers sowie in den Fallen, in denen der Versicherungsvertrag wegen Zahlungsverzug
beendet worden ist. Das gleiche gilt, wenn nach Beendigung dieses Vertrages anderweitig
Versicherungsschutz fiir Anspriiche aus Benachteiligungen abgeschlossen wird.

Versicherungsschutz besteht fur die gesamte Nachmeldefrist im Rahmen und nach MaRRgabe der bei Ablauf
des letzten Versicherungsjahres geltenden Vertragsbestimmungen, und zwar in Hohe des unverbrauchten
Teils der Versicherungssumme des letzten Versicherungsjahres.

Meldung von Umstanden (Notice of Circumstance — Regelung)

Der Versicherungsnehmer und die versicherten Personen haben die Mdglichkeit, dem Versicherer wéhrend
der Laufzeit des Vertrages konkrete Umstdnde zu melden, die eine Inanspruchnahme des
Versicherungsnehmers und/oder der versicherten Personen hinreichend wahrscheinlich erscheinen lassen.

Insolvenz

Im Fall der Beantragung des Insolvenzverfahrens des Versicherungsnehmers oder einer vom
Versicherungsschutz umfassten Tochtergesellschaft erstreckt sich die Deckung fir das betroffene
Unternehmen und die mitversicherten Personen des betroffenen Unternehmens nur auf Haftpflichtanspriiche
infolge von Benachteiligungen, welche bis zum Zeitpunkt der Beantragung des Insolvenzverfahrens begangen
worden sind.

Versicherungsumfang
Der Versicherungsschutz umfasst die Prufung der Haftpflichtfrage, die Abwehr unberechtigter

Schadenersatzanspriche und die Freistellung des Versicherungsnehmers oder der mitversicherten Personen
von berechtigten Schadenersatzverpflichtungen.
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Berechtigt sind Schadenersatzverpflichtungen dann, wenn der Versicherungsnehmer oder die mitversicherten
Personen aufgrund Gesetzes, rechtskraftigen Urteils, Anerkenntnisses oder Vergleiches zur Entschadigung
verpflichtet sind und der Versicherer hierdurch gebunden ist.

Anerkenntnisse und Vergleiche, die von dem Versicherungsnehmer oder den mitversicherten Personen ohne
Zustimmung des Versicherers abgegeben oder geschlossen worden sind, binden den Versicherer nur, soweit
der Anspruch auch ohne Anerkenntnis oder Vergleich bestanden hatte.

Ist die Schadenersatzverpflichtung des Versicherungsnehmers oder der mitversicherten Personen mit
bindender Wirkung fir den Versicherer festgestellt, hat der Versicherer den Versicherungsnehmer oder die
mitversicherten Personen binnen zwei Wochen vom Anspruch des Dritten freizustellen.

Fir den Umfang der Leistung des Versicherers ist die im Versicherungsschein angegebene
Versicherungssumme der Hochstbetrag fir jeden Versicherungsfall und fir alle wéhrend eines
Versicherungsjahres eingetretenen Versicherungsfalle zusammen. Aufwendungen des Versicherers fir
Kosten der gerichtlichen und auRergerichtlichen Abwehr der von einem Dritten geltend gemachten Anspriiche
(insbesondere  Anwalts-, Sachverstéandigen-, Zeugen- und Gerichtskosten) werden auf die
Versicherungssumme angerechnet.

Unabhéangig von den einzelnen Versicherungsjahren gelten mehrere wahrend der Wirksamkeit des
Versicherungsvertrages geltend gemachte Anspriiche eines oder mehrerer Anspruchsteller

- aufgrund einer Benachteiligung, welche durch den Versicherungsnehmer und/oder eine oder mehrere
mitversicherte Personen begangen wurde,

- aufgrund mehrerer Benachteiligungen, welche durch den Versicherungsnehmer und/oder eine oder
mehrere mitversicherte Personen begangen wurden, sofern diese Benachteiligungen demselben
Sachverhalt zuzuordnen sind und miteinander in rechtlichem, wirtschaftichem oder zeitlichem
Zusammenhang stehen, als ein Versicherungsfall.

Dieser gilt unabh&ngig von dem tatsachlichen Zeitpunkt der Geltendmachung der einzelnen
Haftpflichtanspriiche als in dem Zeitpunkt eingetreten, in dem der erste Haftpflichtanspruch geltend
gemacht wurde. Liegt die erste Benachteiligung zeitlich vor Beginn des Versicherungsvertrages, so gelten
alle Benachteiligungen dieser Serie als nicht versichert.

Falls die vom Versicherer verlangte Erledigung eines Haftpflichtanspruches durch Anerkenntnis, Befriedigung
oder Vergleich an dem Verhalten des Versicherungsnehmers oder einer mitversicherten Person scheitert oder
falls der Versicherer seinen vertragsgemafen Anteil zur Befriedigung des Geschadigten zur Verfligung stellt,
so hat der Versicherer fur den von der Weigerung bzw. der Zurverfigungstellung an entstehenden
Mehraufwand an Hauptsache, an Zinsen und Kosten nicht aufzukommen.

In jedem Versicherungsfall tragen der Versicherungsnehmer bzw. die in Anspruch genommenen
mitversicherten Personen den im Versicherungsschein aufgefiihrten Betrag selbst (Selbstbehalt). Die
Anspruchsabwehr bleibt hiervon unbericksichtigt.

Nicht unter den Versicherungsschutz fallen Anspriiche auf Erfullung von Vertrdgen sowie wegen anderer an
die Stelle der Erfullung tretender Ersatzleistungen.

Versicherungsschutz fiir Benachteiligungen im allgemeinen Zivilrechtsverkehr (s. Abschnitt 3, 8§ 19-21 AGG)
besteht auch fiir Kosten einer Inanspruchnahme auf Widerruf oder Unterlassung.

Ausschlisse

Nicht versichert sind Haftpflichtanspriiche

gegen den Versicherungsnehmer und/oder die mitversicherten Personen, soweit sie den Schaden vorsatzlich
oder durch wissentliches Abweichen von Gesetz, Vorschrift, Beschluss, Vollmacht oder Weisung oder durch
sonstige wissentliche Pflichtverletzung herbeigefiihrt haben; dem Versicherungsnehmer und/oder den
mitversicherten Personen werden die Handlungen oder Unterlassungen nicht zugerechnet, die ohne ihr
Wissen begangen worden sind;

die von den mitversicherten Personen gemaf ziff. 1.1 geltend macht werden. Anspriiche des
Versicherungsnehmers selbst oder seiner Angehdrigen gegen die mitversicherten Personen sind von der
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Versicherung ausgeschlossen; als Angehorige gelten Ehegatten, Lebenspartner im Sinne des
Lebenspartnerschaftsgesetzes oder vergleichbare Partnerschaften nach dem Recht anderer Staaten, Eltern
und Kinder, Adoptiveltern und -kinder, Schwiegereltern und -kinder; Stiefeltern und -kinder,

Grof3eltern und Enkel, Geschwister sowie Pflegeeltern und -kinder (Personen, die durch ein familienahnliches,
auf langere Dauer angelegtes Verhaltnis wie Eltern und Kinder miteinander verbunden sind;

5.3 - die innerhalb der Vereinigten Staaten von Amerika und Kanada sowie Australien, GroRbritannien,
Hongkong, Indien, Irland, Israel, Jamaika, Malaysia, Neuseeland, Singapur und Sidafrika geltend
gemacht werden (sog. Common-Law-L&ander);

- wegen Verletzung oder Nichtbeachtung des Rechts ausléndischer Staaten;

5.4 jeglicher Art, die kollektiv erhoben werden, wie z. B. im Zusammenhang mit Streitgenossenschaften,
Verbandsklagen oder die z. B. von Gewerkschaften oder Betriebsraten erhoben werden;

5.5 im Zusammenhang mit der Wahrnehmung von rechtlichen Interessen aus dem kollektiven Arbeits- oder
Dienstrecht; ausgeschlossen sind auch Anspriiche im Zusammenhang mit ArbeitskampfmaRnahmen (z. B.
Aussperrung, Streik);

5.6 auf Entschadigung und/oder Schadenersatz mit Strafcharakter; hierunter fallen auch Strafen, Buf3- und
Ordnungs- oder Zwangsgelder, die gegen den Versicherungsnehmer oder die mitversicherten Personen
verhangt worden sind (punitive oder exemplary damages);

5.7 soweit sie aufgrund Vertrages oder besonderer Zusagen uber den Umfang der gesetzlichen Haftpflicht des
Versicherungsnehmers hinausgehen;

5.8 wegen Gehalt, ruckwirkenden Lohnzahlungen, Pensionen, Renten, Ruhegeldern, betrieblicher
Altersversorgung, Abfindungszahlungen im Zusammenhang mit der Beendigung von Arbeitsverhéltnissen und
Sozialplanen sowie Anspriiche aus Personenschaden, bei denen es sich um Arbeitsunfélle und
Berufskrankheiten im Betrieb des Versicherungsnehmers gemaR dem Sozialgesetzbuch VII handelt.;

5.9 wegen Benachteiligungen, die vor dem Vollzug des Erwerbs/der Ubernahme eines anderen Unternehmens
durch den Versicherungsnehmer und/oder eine seiner Tochtergesellschaften begangen worden sind;

5.10 wegen Benachteiligungen, die nach dem Abschluss des der VerauRerung zugrunde liegenden Vertrages des
Versicherungsnehmers und/oder einer seiner Tochtergesellschaften durch ein anderes Unternehmen
begangen worden sind;

5.11 und Aufwendungen im Zusammenhang mit der Vornahme von MafRnahmen aufgrund gesetzlicher
Verpflichtungen, die Auswirkungen auf die Betriebsstatte, wie z. B. baulichen Veranderungen, den
Arbeitsplatz und/oder den Arbeitsprozess haben.

6. Vorvertragliche Anzeigepflichten des Versicherungsnehmers

6.1 Vollstéandigkeit und Richtigkeit von Angaben Uber gefahrerhebliche Umstande

Der Versicherungsnehmer hat bis zur Abgabe seiner Vertragserklarung dem Versicherer alle ihm bekannten
Gefahrumstande anzuzeigen, nach denen der Versicherer in Textform gefragt hat und die fur den Entschluss
des Versicherers erheblich sind, den Vertrag mit dem vereinbarten Inhalt zu schlieRen. Der
Versicherungsnehmer ist auch insoweit zur Anzeige verpflichtet, als nach seiner Vertragserklarung, aber vor
Vertragsannahme der Versicherer Fragen im Sinne des Satzes 1 in Textform stellt. Gefahrerheblich sind die
Umsténde, die geeignet sind, auf den Entschluss des Versicherers Einfluss auszuiiben, den Vertrag
Uberhaupt oder mit dem vereinbarten Inhalt abzuschlie3en.

Wird der Vertrag von einem Vertreter des Versicherungsnehmers geschlossen und kennt dieser den
gefahrerheblichen Umstand, muss sich der Versicherungsnehmer so behandeln lassen, als habe er selbst
davon Kenntnis gehabt oder dies arglistig verschwiegen.

6.2 Rucktritt
Unvollstandige und unrichtige Angaben zu den gefahrerheblichen Umstanden berechtigen den Versicherer,
vom Versicherungsvertrag zurlickzutreten.
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Der Versicherer hat kein Ricktrittsrecht, wenn der Versicherungsnehmer nachweist, dass er oder sein
Vertreter die unrichtigen oder unvollstandigen Angaben weder vorsatzlich noch grob fahrldssig gemacht hat.

Das Rucktrittsrecht des Versicherers wegen grob fahrléssiger Verletzung der Anzeigepflicht besteht nicht,
wenn der Versicherungsnehmer nachweist, dass der Versicherer den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht
angezeigten Umstande, wenn auch zu anderen Bedingungen, geschlossen hatte.

Im Fall des Ruicktritts besteht kein Versicherungsschutz.

Tritt der Versicherer nach Eintritt des Versicherungsfalls zurlick, darf er den Versicherungsschutz nicht
versagen, wenn der Versicherungsnehmer nachweist, dass der unvollstandig oder unrichtig angezeigte
Umstand weder fur den Eintritt des Versicherungsfalls noch fur die Feststellung oder den Umfang der Leistung
urséchlich war. Auch in diesem Fall besteht aber kein Versicherungsschutz, wenn der Versicherungsnehmer
die Anzeigepflicht arglistig verletzt hat.

Dem Versicherer steht der Teil des Beitrages zu, der der bis zum Wirksamwerden der Ricktrittserklarung
abgelaufenen Vertragszeit entspricht.

Beitragsdnderung oder Kundigungsrecht

Ist das Rucktrittsrecht des Versicherers ausgeschlossen, weil die Verletzung einer Anzeigepflicht weder auf
Vorsatz noch auf grober Fahrlassigkeit beruhte, kann der Versicherer den Vertrag unter Einhaltung einer Frist
von einem Monat in Schriftform kiindigen.

Das Kindigungsrecht ist ausgeschlossen, wenn der Versicherungsnehmer nachweist, dass der Versicherer
den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht angezeigten Umsténde, wenn auch zu anderen Bedingungen,
geschlossen hétte.

Kann der Versicherer nicht zurlicktreten oder kiindigen, weil er den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht
angezeigten Umstande, aber zu anderen Bedingungen, geschlossen hétte, werden die anderen Bedingungen
auf Verlangen des Versicherers rickwirkend Vertragsbestandteil. Hat der Versicherungsnehmer die
Pflichtverletzung nicht zu vertreten, werden die anderen Bedingungen ab der laufenden Versicherungsperiode
Vertragsbestandteil.

Erhoht sich durch die Vertragsanpassung der Beitrag um mehr als 10% oder schlie3t der Versicherer die
Gefahrabsicherung fiir den nicht angezeigten Umstand aus, kann der Versicherungsnehmer den Vertrag
innerhalb eines Monats nach Zugang der Mitteilung des Versicherers fristlos kiindigen.

Der Versicherer muss die ihm nach Ziff. 6.2 und 6.3 zustehenden Rechte innerhalb eines Monats schriftlich
geltend machen. Die Frist beginnt mit dem Zeitpunkt, zu dem er von der Verletzung der Anzeigepflicht, die
das von ihm geltend gemachte Recht begriindet, Kenntnis erlangt. Er hat die Umstande anzugeben, auf die er
seine Erklarung stitzt; er darf nachtraglich weitere Umsténde zur Begrindung seiner Erkldrung abgeben,
wenn fur diese die Monatsfrist nicht verstrichen ist.

Dem Versicherer stehen die Rechte nach den Ziff. 6.2 und 6.3 nur zu, wenn er den Versicherungsnehmer
durch gesonderte Mitteilung in Textform auf die Folgen einer Anzeigepflichtverletzung hingewiesen hat.

Der Versicherer kann sich auf die in den Ziff. 6.2 und 6.3 genannten Rechte nicht berufen, wenn er den nicht
angezeigten Gefahrumstand oder die Unrichtigkeit der Anzeige kannte.

Anfechtung

Das Recht des Versicherers, den Vertrag wegen arglistiger TAuschung anzufechten, bleibt unberihrt. Im Fall
der Anfechtung steht dem Versicherer der Teil des Beitrages zu, der der bis zum Wirksamwerden der
Anfechtungserklarung abgelaufenen Vertragszeit entspricht.

Obliegenheiten des Versicherungsnehmers

Obliegenheiten vor Eintritt des Versicherungsfalles

Besonders Gefahr drohende Umstédnde hat der Versicherungsnehmer auf Verlangen des Versicherers
innerhalb angemessener Frist zu beseitigen. Dies gilt nicht, soweit die Beseitigung unter Abwagung der
beiderseitigen Interessen unzumutbar ist. Ein Umstand, der zu einem Schaden gefihrt hat, gilt ohne weiteres
als besonders Gefahr drohend.

Obliegenheiten nach Eintritt des Versicherungsfalles
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7.2.1 Jeder Versicherungsfall ist dem Versicherer innerhalb einer Woche anzuzeigen. Dieses soll in Textform
erfolgen. Das Gleiche gilt, wenn gegen den Versicherungsnehmer Haftpflichtanspriiche geltend gemacht
werden.

Wird gegen den Versicherungsnehmer ein staatsanwaltschaftliches, behordliches oder gerichtliches Verfahren
eingeleitet, ein Mahnbescheid erlassen oder ihm gerichtlich der Streit verkiindet, hat er dies unverziglich
anzuzeigen.

Gegen einen Mahnbescheid muss der Versicherungsnehmer fristgemaf Widerspruch einlegen, ohne dass es
einer Weisung des Versicherers bedarf.

7.2.2 Der Versicherungsnehmer muss im Rahmen seiner Moglichkeiten fur die Abwendung und Minderung des
Schadens sorgen. Weisungen des Versicherers sind dabei zu beachten, soweit es fir den
Versicherungsnehmer zumutbar ist. Er hat dem Versicherer ausfuhrliche und wahrheitsgeméaRie
Schadenberichte zu erstellen und ihn bei der Schadenermittlung und -regulierung zu unterstiitzen. Alle
Umstande, die nach Ansicht des Versicherers fir die Bearbeitung des Schadens wichtig sind, missen
mitgeteilt sowie alle dafur angeforderten Schriftstiicke Ubersandt werden.

7.2.3 Wird gegen den Versicherungsnehmer ein Haftpflichtanspruch gerichtlich geltend gemacht, hat er die Fiihrung
des Verfahrens dem Versicherer zu Uberlassen. Der Versicherer beauftragt im Namen des
Versicherungsnehmers einen Rechtsanwalt. Der Versicherungsnehmer muss dem Rechtsanwalt Vollmacht
sowie alle erforderlichen Auskinfte erteilen und die angeforderten Unterlagen zur Verfiigung stellen.

8. Rechtsfolgen bei Verletzung von Obliegenheiten

8.1 Verletzt der Versicherungsnehmer eine Obliegenheit aus diesem Vertrag, die er vor Eintritt des
Versicherungsfalles zu erfullen hat, kann der Versicherer den Vertrag innerhalb eines Monats ab Kenntnis von
der Obliegenheitsverletzung fristlos kundigen. Der Versicherer hat kein Kindigungsrecht, wenn der
Versicherungsnehmer nachweist, dass die Obliegenheitsverletzung weder auf Vorsatz noch auf grober
Fahrlassigkeit beruhte.

8.2 Wird eine Obliegenheit aus diesem Vertrag vorsatzlich verletzt, verliert der Versicherungsnehmer seinen
Versicherungsschutz. Bei grob fahrlassiger Verletzung einer Obliegenheit ist der Versicherer berechtigt, seine
Leistung in einem der Schwere des Verschuldens des Versicherungsnehmers entsprechenden Verhéltnis zu
kirzen.

Der vollstandige oder teilweise Wegfall des Versicherungsschutzes hat bei Verletzung einer nach Eintritt des
Versicherungsfalls bestehenden Auskunfts- oder Aufklarungsobliegenheit zur Voraussetzung, dass der
Versicherer den Versicherungsnehmer durch gesonderte Mitteilung in Textform auf diese Rechtsfolge
hingewiesen hat.

Weist der Versicherungsnehmer nach, dass er die Obliegenheit nicht grob fahrlassig verletzt hat, bleibt der
Versicherungsschutz bestehen.

Der Versicherungsschutz bleibt auch bestehen, wenn der Versicherungsnehmer nachweist, dass die
Verletzung der Obliegenheit weder fiir den Eintritt oder die Feststellung des Versicherungsfalls noch fur die
Feststellung oder den Umfang der dem Versicherer obliegenden Leistung urséchlich war. Das gilt nicht, wenn
der Versicherungsnehmer die Obliegenheit arglistig verletzt hat.

Die vorstehenden Bestimmungen gelten unabhangig davon, ob der Versicherer ein ihm nach ziff. 8.1
zustehendes Kiindigungsrecht ausibt.

9. Rechte und Pflichten mitversicherter Personen/Tochtergesellschaften; Abtretungsverbot

9.1 Alle fur den Versicherungsnehmer geltenden Bestimmungen sind entsprechend auf die mitversicherten
Personen und/oder Tochtergesellschaften des Versicherungsnehmers anwendbar. Die Ausiibung der Rechte
aus dem Versicherungsvertrag steht ausschlie3lich dem Versicherungsnehmer zu. Er ist neben den
mitversicherten Personen und/oder Tochtergesellschaften des Versicherungsnehmers fir die Erfullung der
Obliegenheiten verantwortlich.

9.2 Der Freistellungsanspruch darf vor seiner endgliltigen Feststellung ohne Zustimmung des Versicherers weder
abgetreten noch verpfandet werden. Eine Abtretung an den geschadigten Dritten ist zuléssig.
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10. Beginn des Versicherungsschutzes/Beitrag und Versicherungsteuer

10.1 Der Versicherungsschutz beginnt zu dem im Versicherungsschein angegebenen Zeitpunkt, wenn der
Versicherungsnehmer den ersten oder einmaligen Beitrag rechtzeitig im Sinne von Ziff. 11.1 zahlt. Der in
Rechnung gestellte Beitrag enthalt die Versicherungsteuer, die der Versicherungsnehmer in der jeweils vom
Gesetz bestimmten Hohe zu entrichten hat.

11. Zahlung und Folgen verspateter Zahlung/erster oder einmaliger Beitrag
111 Der erste oder einmalige Beitrag wird unverziiglich nach Ablauf von zwei Wochen nach Zugang des

Versicherungsscheins fallig.
Ist die Zahlung des Jahresbeitrags in Raten vereinbart, gilt als erster Beitrag nur die erste Rate des ersten

Jahresbeitrags.
12. Zahlung und Folgen verspateter Zahlung/Folgebeitrag
12.1 Die Folgebeitrage sind, soweit nicht etwas anderes bestimmt ist, am Monatsersten des vereinbarten

Beitragszeitraumes fallig.
Die Zahlung gilt als rechtzeitig, wenn sie zu dem im Versicherungsschein oder in der Beitragsrechnung
angegebenen Zeitpunkt erfolgt.

12.2 Wird ein Folgebeitrag nicht rechtzeitig gezahlt, gerat der Versicherungsnehmer ohne Mahnung in Verzug, es
sei denn, dass er die verspatete Zahlung nicht zu vertreten hat.
Der Versicherer ist berechtigt, Ersatz des ihm durch den Verzug entstandenen Schadens zu verlangen.

Wird ein Folgebeitrag nicht rechtzeitig gezahlt, kann der Versicherer dem Versicherungsnehmer auf dessen
Kosten in Textform eine Zahlungsfrist bestimmen, die mindestens zwei Wochen betragen muss. Die
Bestimmung ist nur wirksam, wenn sie die rickstandigen Betrage des Beitrags, Zinsen und Kosten im
Einzelnen beziffert und die Rechtsfolgen angibt, die nach den Zziff. 12.3 und 12.4 mit dem Fristablauf
verbunden sind.

12.3 Ist der Versicherungsnehmer nach Ablauf dieser Zahlungsfrist noch mit der Zahlung in Verzug, besteht ab
diesem Zeitpunkt bis zur Zahlung kein Versicherungsschutz, wenn er mit der Zahlungsaufforderung nach Ziff.
12.2 Abs. 3 darauf hingewiesen wurde.

12.4 Ist der Versicherungsnehmer nach Ablauf dieser Zahlungsfrist noch mit der Zahlung in Verzug, kann der
Versicherer den Vertrag ohne Einhaltung einer Frist kiindigen, wenn er den Versicherungsnehmer mit der
Zahlungsaufforderung nach Ziff. 12.2 Abs. 3 darauf hingewiesen hat.

Hat der Versicherer gekiindigt und zahlt der Versicherungsnehmer danach innerhalb eines Monats den
angemahnten Betrag, besteht der Vertrag fort. Fur Versicherungsfalle, die zwischen dem Zugang der
Kindigung und der Zahlung eingetreten sind, besteht jedoch kein Versicherungsschutz. Die Leistungsfreiheit
des Versicherers nach Ziff. 12.3 bleibt unberthrt.

13. Rechtzeitigkeit der Zahlung bei SEPA-Lastschriftmandat

Ist die Einziehung des Beitrages von einem Konto vereinbart, gilt die Zahlung als rechtzeitig, wenn der Beitrag
zum Félligkeitstag eingezogen werden kann und der Versicherungsnehmer einer berechtigten Einziehung
nicht widerspricht.

Konnte der féllige Beitrag ohne Verschulden des Versicherungsnehmers vom Versicherer nicht eingezogen
werden, ist die Zahlung auch dann noch rechtzeitig, wenn sie unverziiglich nach einer in Textform
abgegebenen Zahlungsaufforderung des Versicherers erfolgt.

Kann der fallige Beitrag nicht eingezogen werden, weil der Versicherungsnehmer das SEPA-
Lastschriftmandat widerrufen hat, oder hat der Versicherungsnehmer aus anderen Griinden zu vertreten, dass
der Beitrag nicht eingezogen werden kann, ist der Versicherer berechtigt, kiinftig Zahlung aul3erhalb des
Lastschriftverfahrens zu verlangen. Der Versicherungsnehmer ist zur Ubermittlung des Beitrags erst
verpflichtet, wenn er vom Versicherer hierzu in Textform aufgefordert worden ist.
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14. Teilzahlung und Folgen bei verspéateter Zahlung

Ist die Zahlung des Jahresbeitrages in Raten vereinbart, sind die noch ausstehenden Raten sofort fallig, wenn
der Versicherungsnehmer mit der Zahlung einer Rate im Verzug ist.
Ferner kann der Versicherer fur die Zukunft jahrliche Beitragszahlung verlangen.

15. Beitragsregulierung

15.1 Der Versicherungsnehmer hat nach Aufforderung mitzuteilen, ob und welche Anderungen des versicherten
Risikos gegenuiber den friheren Angaben eingetreten sind. Diese Aufforderung kann auch durch einen
Hinweis auf der Beitragsrechnung erfolgen. Die Angaben sind innerhalb eines
Monats nach Zugang der Aufforderung zu machen und auf Wunsch des Versicherers nachzuweisen. Bei
unrichtigen Angaben zum Nachteil des Versicherers kann dieser vom Versicherungsnehmer eine
Vertragsstrafe in dreifacher Hohe des festgestellten Beitragsunterschiedes verlangen. Dies gilt nicht, wenn der
Versicherungsnehmer beweist, dass ihn an der Unrichtigkeit der Angaben kein Verschulden trifft.

15.2 Aufgrund der Anderungsmitteilung des Versicherungsnehmers oder sonstiger Feststellungen wird der Beitrag
berichtigt (Beitragsregulierung). Bei einer Erhéhung oder Erweiterung des Risikos erfolgt diese Berichtigung
ab dem Zeitpunkt der Veranderung, beim Wegfall versicherter Risiken ab dem Zeitpunkt des Eingangs der

Mitteilung beim Versicherer. Der vertraglich vereinbarte Mindestbeitrag darf dadurch nicht unterschritten
werden.

15.3 Unterlasst der Versicherungsnehmer die rechtzeitige Mitteilung, kann der Versicherer fur den Zeitraum, fir
den die Angaben zu machen waren, eine Nachzahlung in Hohe des fur diesen Zeitraum bereits in Rechnung
gestellten Beitrages verlangen. Werden die Angaben nachtraglich gemacht, findet eine Beitragsregulierung
statt. Ein vom Versicherungsnehmer zu viel gezahlter Beitrag wird nur zurlickerstattet, wenn die Angaben
innerhalb von zwei Monaten nach Zugang der Mitteilung des erhdhten Beitrages erfolgten.

154 Die vorstehenden Bestimmungen finden auch Anwendung auf Versicherungen mit Beitragsvorauszahlung fur
mehrere Jahre.

16. Beitrag bei vorzeitiger Vertragsbeendigung
Bei vorzeitiger Beendigung des Vertrages hat der Versicherer, soweit durch Gesetz nicht etwas anderes
bestimmt ist, nur Anspruch auf den Teil des Beitrages, der dem Zeitraum entspricht, in dem
Versicherungsschutz bestanden hat.

17. Vertragsdauer, Kiindigung

17.1 Dauer und Ende des Vertrags

17.1.1 Der Vertrag ist fUr die im Versicherungsschein angegebene Zeit abgeschlossen.

17.1.2 Bei einer Vertragsdauer von mindestens einem Jahr verlangert sich der Vertrag um jeweils ein Jahr, wenn
nicht dem Vertragspartner spéatestens drei Monate vor dem Ablauf der jeweiligen Vertragsdauer eine

Kindigung zugegangen ist.

17.1.3 Bei einer Vertragsdauer von weniger als einem Jahr endet der Vertrag, ohne dass es einer Kiindigung bedarf,
zum vorgesehenen Zeitpunkt.

17.1.4 Bei einer Vertragsdauer von mehr als drei Jahren kann der Versicherungsnehmer den Vertrag zum Ablauf des
dritten Jahres oder jedes darauf folgenden Jahres kiindigen, die Kiindigung muss dem Versicherer spatestens
drei Monate vor dem Ablauf des jeweiligen Jahres zugegangen sein.

17.2 Kindigung nach Versicherungsfall

17.2.1 Das Versicherungsverhéaltnis kann gekiindigt werden, wenn

- vom Versicherer eine Zahlung geleistet wurde

oder
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- dem Versicherungsnehmer eine Klage Uber einen unter den Versicherungsschutz fallenden
Haftpflichtanspruch gerichtlich zugestellt wird.

Die Kundigung muss dem Vertragspartner in Schriftform spéatestens einen Monat nach der Zahlung oder der
Rechtshangigkeit des Haftpflichtanspruchs oder der Leistungsverweigerung des Versicherers zugegangen
sein.

17.2.2 Kindigt der Versicherungsnehmer, wird seine Kiindigung sofort nach dem Zugang beim Versicherer wirksam.
Der Versicherungsnehmer kann jedoch bestimmen, dass die Kindigung zu einem spéteren Zeitpunkt,
spéatestens jedoch zum Ende der laufenden Versicherungsperiode wirksam wird.

Eine Kiindigung des Versicherers wird einen Monat nach ihrem Zugang beim Versicherungsnehmer wirksam.
18. Verjahrung

18.1 Die Anspriiche aus dem Versicherungsvertrag verjahren in drei Jahren. Die Fristberechnung richtet sich nach
den allgemeinen Vorschriften des Birgerlichen Gesetzbuches.

18.2 Ist ein Anspruch aus dem Versicherungsvertrag bei dem Versicherer angemeldet worden, ist die Verjahrung
von der Anmeldung bis zu dem Zeitpunkt gehemmt, zu dem die Entscheidung des Versicherers dem
Anspruchsteller in Textform zugeht.

19. Anzuwendendes Recht
Fur diesen Vertrag gilt ausschlie3lich deutsches Recht.
20. Zustandiges Gericht

20.1 Fir Klagen aus dem Versicherungsvertrag gegen den Versicherer bestimmt sich die gerichtliche Zustandigkeit
nach dem Sitz des Versicherers oder seiner fur den Versicherungsvertrag zustédndigen Niederlassung. Ist der
Versicherungsnehmer eine nattirliche Person, ist auch das Gericht o6rtlich zusténdig, in dessen Bezirk der
Versicherungsnehmer zur Zeit der Klageerhebung seinen Wohnsitz oder, in Ermangelung eines solchen,
seinen gewohnlichen Aufenthalt hat.

20.2 Ist der Versicherungsnehmer eine natirliche Person, missen Klagen aus dem Versicherungsvertrag gegen
ihn bei dem Gericht erhoben werden, das fiir seinen Wohnsitz oder, in Ermangelung eines solchen, den Ort
seines gewohnlichen Aufenthalts zustandig ist. Ist der Versicherungsnehmer eine juristische Person, bestimmt
sich das zustandige Gericht auch nach dem Sitz oder der Niederlassung des Versicherungsnehmers. Das
gleiche qilt, wenn der Versicherungsnehmer eine Offene Handelsgesellschaft, Kommanditgesellschaft,
Gesellschaft burgerlichen Rechts oder eine eingetragene Partnerschaftsgesellschaft ist.

20.3 Sind der Wohnsitz oder gewohnliche Aufenthalt im Zeitpunkt der Klageerhebung nicht bekannt, bestimmt sich
die gerichtliche Zustandigkeit fir Klagen aus dem Versicherungsvertrag gegen den Versicherungsnehmer
nach dem Sitz des Versicherers oder seiner fiir den Versicherungsvertrag zustandigen Niederlassung.

21. Anzeigen und Willenserklarungen

211 Alle fur den Versicherer bestimmten Anzeigen und Erklarungen sollen an die Hauptverwaltung des
Versicherers oder an die im Versicherungsschein oder in dessen Nachtragen als zustdndig bezeichnete
Geschéftsstelle gerichtet werden.

21.2 Hat der Versicherungsnehmer eine Anderung seiner Anschrift dem Versicherer nicht mitgeteilt, gentigt fur eine
Willenserklarung, die dem Versicherungsnehmer gegeniber abzugeben ist, die Absendung eines
eingeschriebenen Briefes an die letzte dem Versicherer bekannte Anschrift. Die Erklarung gilt drei Tage nach
der Absendung des Briefes als zugegangen. Dies gilt entsprechend fur den Fall einer Namensanderung des
Versicherungsnehmers.
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