Die M
Continentale
Erklarung des Arbeitnenhmers (PremiumBUZ/PremiumEUZ als EasyBUZ/EasyEUZ)

Zum Antrag vom/
zur Anmeldung vom: ‘ ‘

Familienname (ggf. abweichender Geburtsname), Vorname
Arbeitnehmer (zu versichernde Person) ‘ ‘

Firma, Anschrift
Arbeitgeber (Versicherungsnehmer) \ ‘

Die Berufs- oder Erwerbsunfahigkeits-Zusatzversicherung als EasyBUZ / EasyEUZ kann bis zu folgenden Grenzen gewahlit werden:

m  Beitrag: Der Gesamtheitrag, ggf. reduzierte Beitrag bei Uberschuss-System Beitragsverrechnung (Gesamt-Zahlbetrag bei Beitragsverrechnung), darf 8% der jeweiligen jahrlichen
Beitragshemessungsgrenze der Deutenschen Rentenversicherung Bund (GRV Bund) pro Jahr nicht tiberschreiten.

Die Grenze gilt je versicherte Person, auch bei Abschluss mehrerer Versicherungsvertrage mit PremiumBUZ / PremiumEUZ als EasyBUZ / EasyEUZ (vorzeitig
beitragsfrei gestellte Versicherungsvertréage werden mit dem Beitrag vor der Beitragsfreistellung beriicksichtigt).

m  Dynamik: Nur jahrliche Anpassung des laufenden Beitrags der Versicherung um 4% oder um 8% der jeweiligen jahrlichen Erhdhung der Beitragshemessungsgrenze der
DRV Bund mdglich

m  Hochsteintrittsalter: 50 Jahre

Fragen zur Einschatzung des Risikos der zu versichernden Person — PremiumBUZ /PremiumEUZ als EasyBUZ / EasyEUZ

Damit wir den Versicherungsantrag ordnungsgemaf priifen kénnen, ist es notwendig, dass Sie die in Textform gestellten Fragen wahrheitsgemaR und voll-
sténdig beantworten. Eine Verletzung Ihrer vorvertraglichen Anzeigepflicht kann uns zum Rucktritt, zur Kindigung oder zur Vertragsanpassung berechtigen.
Unvollstéandige und unrichtige Angaben kénnen - auch riickwirkend - zum vollstandigen oder teilweisen Wegfall des Versicherungsschutzes fiihren. Bitte
beachten Sie hierzu die ,Mitteilung nach § 19 Abs. 5 VVG (ber die Folgen einer Verletzung der vorvertraglichen Anzeigepflicht” auf Seite 2 dieser Erklarung.

Bitte beachten: Ein &rztliches Attest oder arztliches Zeugnis ersetzt nicht die Beantwortung dieser Fragen. Bitte beantworten Sie die Fragen auch, wenn Sie bei unserem Unternehmen oder einem
anderen Unternehmen des Continentale Versicherungsverbundes auf Gegenseitigkeit bereits versichert sind. Achten Sie auch darauf, dass Sie eventuelle Korrekturen in jedem Einzelfall abzeichnen.

Gesundheitsfragen
1. Sind Sie derzeit arbeitsunfahig? Dja Dnein
2. Sind Sie in den letzten 2 Jahren vor Antragstellung mehr als 14 Kalendertage ununterbrochen arbeitsunfahig gewesen? Dja Dnein
3. Besteht oder bestand bei Ihnen eine Erwerbsminderung (MdE), eine Wehrdienstbeschédigung (WdB), ein Grad der Behinderung (GdB), ein

Grad der Schadigung (GdS), eine Berufs- oder Erwerbsunféhigkeit — oder wurde ein entsprechender Antrag gestellt? Dja D nein

Bitte beachten Sie:

Wenn Sie eine dieser Gesundheitsfragen mit ,ja“ beantwortet haben, kann die EasyBUZ/EasyEUZ nicht abgeschlossen werden. In diesem Fall sind fiir die Risikopriifung die
LFragen zur Einschatzung des Risikos der zu versichernden Person” in der Gesundheits-/ Risikoerklarung (#3039) ma3gebend und die dort in den Abschnitte A, B und C gestellten
Fragen zu beantworten.

Bei der Continentale Lebensversicherung AG beantragte oder bestehende/stornierte Versicherungen werden in der Risikobewertung ber(cksichtigt.
Angaben zur Berufstatigkeit der zu versichernden Person (zusétzl. Begriffserlauterungen s. Seite 2)

Beruf (zurzeit ausgetibt), Branche bzw. Studienrichtung Berufsstatus .
‘ ‘ l:l l:l Auszubildender/ BA-
Angestellter Arbeiter Student/ sonst. Student
Grad der Aushildung
D Dabgeschlossene Berufsaushildung mit Regelaushildungszeit von 3 Jahren | Haben Sie eine leitende Té&tigkeit mit mindestens l:l D
Akademiker (Uni/FH/DH) oder mehr in der derzeitig ausgelbten Tatigkeit 5 personell unterstellten Vollzeitkraften? ja nein
D abgeschlossene Meisterpriifung in Kaufmannischer Abschluss Handwerklicher Uben Sie zu mindestens 75 % eine Birotatigkeit D D
der derzeitig ausgelbten Tatigkeit Abschluss (IHK o. VFA) Industrie (IHK) Abschluss (HWK) | (Innendienst) und/oder Aufsichtstétigkeit aus? ja nein
Rauchverhalten

Das Rauchverhalten der zu versichernden Person ist ein Tarifmerkmal, d.h. es wirkt sich nur auf die Héhe des Beitrags aus.
Sind Sie Raucher, haben Sie also in den letzten zw6lf Monaten aktiv, wenn auch nur gelegentlich, Nikotin durch Rauchen oder Inhalieren aufgenommen? Dja D nein

Einschrankungen der Berufs- und Erwerbsunfahigkeits-Zusatzversicherung als EasyBUZ / EasyEUZ
Bei Einschluss der PremiumBUZ/PremiumEUZ als EasyBUZ/EasyEUZ gelten zusétzlich zu und abweichend von den Allgemeinen Versicherungsbedingungen
folgende Bestimmungen:

= Fir lhr Recht auf Nachversicherung und Erh6hung (siehe Abschnitt H der Allgemeinen Bedingungen) gilt zusétzlich zu den bedingungsgemaien Bestimmungen:
Der Beitrag, gegebenenfalls der reduzierte Beitrag bei Uberschuss-System Beitragsverrechnung, darf nach einer Nachversicherung/Erhdhung 3.000 Euro pro Jahr
bzw. bei betrieblicher Altersversorgung 8 % der Beitragshemessungsgrenze der DRV Bund pro Jahr nicht Uberschreiten.

= Bei Wiederinkraftsetzung nach vorzeitiger Beitragsfreistellung (siehe Abschnitt F der Allgemeinen Bedingungen) kann der Versicherungsvertrag nur mit der Beitragshé-
he, wie sie vor der Beitragsfreistellung bestanden hat, wieder in Kraft gesetzt werden.

| 1%

Datum Unterschrift der zu versichernden Person/des Arbeitnehmers ab Alter 16 und/oder der gesetzlichen Vertreter, z. B. bei Minderjéhrigen
Continentale Lebensversicherung AG Vorstand: Dr. Christoph Helmich (Vorsitzender), Sitz der Gesellschaft; Miinchen

Continentale Versicherungsverbund Dr. Gerhard Schmitz (stv. Vorsitzender), Handelsregister Amtsgericht Miinchen B 182 765
- Dl|rekt|on - Dr. Helmut Hofmeier, Dr. Marcus Kremer, Alf N. Schlegel USt-ID-Nr: DE 124 906 368

Baierbrunner Str. 31-33 Vorsitzender des Aufsichtsrats: Rolf Bauer

D-81379 Miinchen
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A) Mitteilung nach § 19 Abs. 5 VVG Uber die Folgen einer Verletzung der

vorvertraglichen Anzeigepflicht

Die nachfolgenden Erlauterungen zur vorvertraglichen Anzeigepflicht gelten sowohl fiir den
Antragsteller als auch fiir die mit zu versichernden Personen. Die Anzeigepflicht ist vom Antrag-
steller — sowohl fiir sich als auch fiir die zu versichernde Person — zu beachten und zu erfiillen.
Die dann folgenden Hinweise und Informationen tber die Rechtsfolgen einer Anzeigepflichtver-
letzung gelten auch bei einer Pflichtverletzung durch die zu versichernde Person.

Damit wir Ihren Versicherungsantrag ordnungsgemaR priifen kénnen, ist es notwendig, dass
die in Textform gestellten Fragen wahrheitsgema® und vollstdndig beantwortet werden. Es
sind auch solche Umsténde anzugeben, denen Sie nur geringe Bedeutung beimessen. Anga-
ben, die Sie nicht gegentiber dem Versicherungsvermittier machen méchten, sind uns gegen-
Uber unverztiglich und unmittelbar schriftlich nachzuholen.

Bitte beachten Sie, dass Sie Ihren Versicherungsschutz gefahrden, wenn Sie unrichtige oder
unvollstandige Angaben machen. Nahere Einzelheiten zu den Folgen einer Verletzung der
Anzeigepflicht kénnen Sie der nachstehenden Information entnehmen.

Welche vorvertraglichen Anzeigepflichten bestehen?

Sie sind bis zur Abgabe Ihrer Vertragserklarung verpflichtet, alle lhnen bekannten gefahrer-
heblichen Umsténde, nach denen wir in Textform fragen, wahrheitsgemaR und vollstandig
anzuzeigen. Wenn nach Ihrer Vertragserklarung, aber vor Vertragsannahme in Textform nach
gefahrerheblichen Umsténden gefragt wird, sind Sie auch insoweit zur Anzeige verpflichtet.

Welche Folgen kénnen eintreten, wenn eine vorvertragliche Anzeigepflicht verletzt
wird?

1. Ricktritt und Wegfall des Versicherungsschutzes

Verletzen Sie die vorvertragliche Anzeigepflicht, kdnnen 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 Rucktrittsrecht, wenn wir den
Vertrag auch bei Kenntnis der nicht angezeigten Umsténde, wenn auch zu anderen Bedin-
gungen, geschlossen hatten.

Im Fall des Ricktritts besteht kein Versicherungsschutz. Erklaren wir den Riicktritt nach Ein-
tritt des Veersicherungsfalls, bleiben wir dennoch zur Leistung verpflichtet, wenn Sie nachwei-
sen, dass der nicht oder nicht richtig angegebene Umstand

W weder fiir den Eintritt oder die Feststellung des Versicherungsfalls
W noch fiir die Feststellung oder den Umfang seiner Leistungspflicht

urséchlich war. Die Leistungspflicht entfallt jedoch, wenn Sie die Anzeigepflicht arglistig ver-
letzt haben. Bei einem Riicktritt steht uns der Teil des Beitrags zu, welcher der bis zum Wirk-
samwerden der Riicktrittserklarung abgelaufenen Vertragszeit entspricht. Bei einer Renten-
versicherung oder einer Kapitalversicherung haben Sie Anspruch auf die Auszahlung eines
gaf. vorhandenen Auszahlungsbetrags, bei einer Risikoversicherung oder einer Berufsunfa-
higkeits-/Erwerbsunfahigkeitsversicherung wird kein Auszahlungsbetrag fallig.

2. Kindigung

Kénnen wir nicht vom Vertrag zurlicktreten, weil Sie die vorvertragliche Anzeigepflicht lediglich
einfach fahrlassig verletzt haben, kann der Vertrag unter Einhaltung einer Frist von einem Mo-
nat gekiindigt werden. Bei einer Lebensversicherung wandelt sich der Versicherungsvertrag
im Falle der Kiindigung in eine beitragsfreie Versicherung um, sofern die dafiir vereinbarte
Mindestversicherungsleistung erreicht wird.

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

3. Vertragsanpassung und Wegfall des Versicherungsschutzes

Kénnen wir nicht zuriicktreten oder kiindigen, weil wir den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht
angezeigten Gefahrumstande, wenn auch zu anderen Bedingungen, geschlossen hétten, wer-
den die anderen Bedingungen auf Verlangen Vertragsbestandteil. Haben Sie die Anzeigepflicht
fahrlassig verletzt, werden die anderen Bedingungen riickwirkend Vertragshestandteil, kénnen
also fiir bereits eingetretene Versicherungsfélle zum Wegfall des Versicherungsschutzes fiih-
ren. Wenn Sie die Anzeigepflicht schuldlos verletzt haben, verzichten wir auf das Recht zur
Vertragsanpassung.

Erhht sich durch die Vertragsanpassung der Beitrag um mehr als 10 % oder schlieBen wir die
Gefahrabsicherung firr den nicht angezeigten Umstand aus, kénnen Sie den Vertrag innerhalb
eines Monats nach Zugang der Mitteilung tiber die Vertragsanpassung fristlos kiindigen. Auf
dieses Recht werden wir Sie in einer Mitteilung hinweisen.

4. Auslibung der Rechte

Wir kénnen unsere Rechte zum Riickritt, zur Kiindigung oder zur Vertragsanpassung nur in-
nerhalb eines Monats schriftlich geltend machen. Die Frist beginnt mit dem Zeitpunkt, zu dem
wir von der Verletzung der Anzeigepflicht, die das geltend gemachte Recht begriindet, Kennt-
nis erlangt haben. Bei der Ausiibung unserer Rechte haben wir die Umsténde anzugeben, auf
die wir die Erklarung stiitzen. Zur Begriindung kdnnen nachtraglich weitere Umsténde ange-
geben werden, wenn fir diese die Frist nach Satz 1 nicht verstrichen ist. Auf die Rechte zum
Ricktritt, zur Kiindigung oder zur Vertragsanpassung kénnen wir uns nicht berufen, wenn der
nicht angezeigte Gefahrumstand oder die Unrichtigkeit der Anzeige bekannt war.

Die Rechte zum Riicktritt, zur Kiindigung und zur Vertragsanpassung erldschen mit Ablauf
von fiinf Jahren nach Vertragsschluss. Dies gilt nicht firr Versicherungsfélle, die vor Ablauf
dieser Frist eingetreten sind. Die Frist betragt zehn Jahre, wenn Sie die Anzeigepflicht vor-
satzlich oder arglistig verletzt haben.

5. Stellvertretung durch eine andere Person

Lassen Sie sich bei Abschluss des Vertrags durch eine andere Person vertreten, so sind
beziiglich der Anzeigepflicht, des Ruicktritts, der Kiindigung, der Vertragsanpassung und der
Ausschlussfrist fiir die Ausiibung seiner Rechte die Kenntnis und Arglist lhres Stellvertreters als
auch lhre Kenntnis und Arglist zu beriicksichtigen. Sie kdnnen sich darauf, dass die Anzeige-
pflicht nicht vorsatzlich oder grob fahrlassig verletzt worden ist, nur berufen, wenn weder lhrem

Stellvertreter noch Ihnen Vorsatz oder grobe Fahrléssigkeit zur Last fallt.

Begriffserlauterungen

Berufsstatus
Hier ist der zum Zeitpunkt der Antragstellung geltende Berufsstatus anzugeben. Daher entféllt
beispielsweise bei Schiilern und Hausfrauen/-mannern jegliche Angabe.

Bei Zeit- und Berufssoldaten entféllt die Angabe ebenfalls, der Berufsstatus wird in dem mit
dem Antrag einzureichenden Bundeswehrfragebogen erfasst. Bei freiwillig Wehrdienstleisten-
den gilt der vor Aufnahme des Wehrdienstes zuletzt ausgelbte Beruf und Berufstatus.

Grad der Ausbildung

Eine Meisterprifung oder eine abgeschlossene Berufsausbildung in einem anderen, nicht
ausgetibten Beruf, fiihrt nicht zu einer Besserstufung in der derzeitig ausgeiibten Tatigkeit.
Diese Beschrankung gilt nicht bei Akademikern.

Berufsausbildung mit Regelausbildungszeit von 3 Jahren oder mehr

Die Regelausbildungszeit ist die in der jeweiligen Aushildungsverordnung fiir die Berufsaus-
bildung festgelegte ,Basis"-Zeit. Die im konkreten Einzelfall benétigte Zeit bis zum Abschluss
der Ausbildung kann sowohl kiirzer als auch langer sein.

Ein kaufménnischer Abschluss wird mit einem Prifungszeugnis (IHK) im kaufménnischen
Bereich oder einem Kaufmannsgehilfenbrief (IHK) nachgewiesen.

Der Abschluss zum Verwaltungsfachangestellten (VFA) ist der abgeschlossenen kaufméan-
nischen Aushildung gleichgestellt.

Ein Abschluss Industrie wird mit einem Priifungszeugnis (IHK) im Bereich Industrie oder
einem Facharbeiterbrief (IHK) nachgewiesen.

Ein handwerklicher Abschluss wird mit einem Prifungszeugnis (Handwerksordnung/HwO)
oder einem Gesellenbrief (Handwerkskammer/HWK) nachgewiesen.

Akademiker/Student Uni/FH/DH
Akademiker sind Personen, die einen akademischen Grad einer deutschen Hochschule
geméaR den Hochschulgesetzen der jeweiligen Bundeslénder (z.B. Universitat; Technische

Universitat (TU), Fachhochschule (FH)) nachweisen kénnen (Diplom, Bachelor, Master,
Staatsexamen). Duale Hochschulen (DH) filhren zu einem akademischen Abschluss in Ba-
den-Wiirttemberg und Rheinland-Pfalz. Nicht zu den Akademikern zéhlen Absolventen von
Berufsakademien (BA).

Ein auslandischer akademischer Grad einer Universitét wird anerkannt, wenn der Abschluss
der internationalen Universitét in Deutschland als Abschluss anerkannt ist.

Bei Studenten einer Hochschule, die zu einem akademischen Abschluss fiihrt, wird bereits
wahrend ihres Studiums ein akademischer Abschluss unterstellt.

Leitende Tatigkeit mit mindestens 5 personell unterstellten Vollzeitkraften

Bei der Bestimmung der Anzahl der Vollzeitkrafte werden alle personell untersteliten Voll-
zeitkrafte sowie anteilig auch die personell unterstellten teilzeitbeschaftigten Mitarbeiter be-
riicksichtigt. Nicht berticksichtigt werden Mitarbeiter auf 450-Euro- oder 1-Euro-Basis sowie
sonstige Aushilfskréfte und Mitarbeiter mit Zeitarbeitsvertrdgen unter sechs Monaten.

Burotatigkeit/ Aufsichtsfiihrung

Biirotatigkeit und Aufsichtsfiihrung kdnnen sich nur dann auf die Tarifierung auswirken, wenn
die Summe aus Biirotatigkeit und Aufsichtsfiihrung zusammen mindestens 75 % der Gesamt-
tatigkeit ausmacht.

Biirotatigkeit umfasst das Ausiiben von Aufgaben wie Verwaltung, Organisation, Planung,
Entwicklung, Beratung oder auch kaufménnischen Tatigkeiten in einem Biiro. Tatigkeiten im
Rahmen eines Arztpraxisbetriebs fallen nicht unter den Begriff Birotétigkeit.

Aufsichtsfiihrung bedeutet die Uberwachung, Kontrolle und Steuerung von fachlich unterstell-
ten Mitarbeitern, um Schaden zu vermeiden oder um zu garantieren, dass die Tétigkeiten
nach vorhandenen Standards bzw. Vorschriften erledigt werden (Sicherstellung der Qualitat
der erledigten Téatigkeiten). Die Aufsichtsfiihrung erfolgt ohne eigene Mitarbeit. Die Aushildung
von Mitarbeitern zahlt nicht zur Aufsichtsfiihrung.
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