UMR / POLICY NO. 563875610865

PRODUKTINFORMATIONSBLATT

Berufsunfahigkeitsversicherung bBU Collect Plus

Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde,

dieses Informationsblatt stellt Ihnen die wesentlichen Produktinformationen zu lhrem Versicherungsschutz
zur Verfligung. Bitte beachten Sie aber, dass hier nicht abschliefend alle Informationen zu |hrem Vertrag
aufgefihrt werden. Weitere wichtige Informationen entnehmen Sie bitte dem Versicherungsvorschlag, dem
Versicherungsschein und den Versicherungsbedingungen (bBU Collect Plus Teil EINS bis ZEHN].

Das Versicherungsverhaltnis besteht Uber Lloyd's Insurance Company S.A., und zwar mit folgenden
(Ruck)Versicherern:

Versicherer ist Lloyd’s Insurance Company S.A., Bastion Tower, Marsveldplein 5, 1050 Brissel, Belgien.

ART DER VERSICHERUNG
Berufsunfahigkeitsversicherung bBU Collect Plus mit
- Versicherung von: voriibergehender und dauerhafter Berufsunfahigkeit

VERSICHERTE RISIKEN / AUSSCHLUSSE

Bei voribergehender Berufsunfahigkeit: Ist der Versicherungsnehmer innerhalb der Laufzeit der Police
durch Unfall, einer zuletzt wahrend der Policenlaufzeit manifestierten Krankheit oder einem zuletzt
wahrend der Policenlaufzeit manifestierten mehr als altersentsprechenden Krafteverfall in der Lage,
seinen zuletzt konkret ausgelbten Beruf nur zu 50% oder weniger auszutben, so wird ihm nach Ablauf der
Karenzzeit - ohne eine 6-Monatsprognose - eine monatliche Berufsunfahigkeitsrente fir die Dauer der
vaoribergehenden Berufsunfahigkeit, langstens aber bis Ende des 68. Lebensjahres gezahlt, sofern nicht
etwas anderes vereinbart ist. Die monatliche Rente wird dabei zu jedem Jahrestag der Leistungszahlungen
entweder um 7 % oder um den zum jeweiligen Zeitpunkt giltigen jahrlichen prozentualen Anstieg des
Verbraucherpreisindexes des Landes, in dem der Versicherungsnehmer seinen Wohnsitz hat, erhoht - je
nachdem, welcher Prozentsatz geringer ist. Die monatliche Berufsunfahigkeitsrente wird langstens fir die
Dauer von 120 Monaten gezahlt.

Bei dauernder Berufsunfahigkeit: Ist der Versicherungsnehmer innerhalb der Laufzeit der Police infolge
eines Unfalles, einer zuletzt wahrend der Policenlaufzeit manifestierten Krankheit oder eines zuletzt
wahrend der Policenlaufzeit manifestierten mehr als altersentsprechenden Krafteverfalles nicht in der
Lage, seinen zuletzt konkret ausgeiibte Beruf zu mindestens 50% auszuliben, so erhalt er zunachst die
monatlichen  Rentenzahlungen wie bei der voribergehenden Berufsunfahigkeit. Hat der
Versicherungsnehmer spatestens am Ende der Leistungsdauer der monatlichen Rentenzahlungen keine
Aussicht jemals wieder in seinem ausgelbten Beruf zu arbeiten, so wird ihm nach der Leistung der
monatlichen Berufsunfahigkeitsrentenzahlungen - ohne 6-Monats-Prognose - ein einmaliger
Kapitalbetrag in der vertraglich vereinbarten Hohe gezahlt, wenn er bei Eintritt der Berufsunfahigkeit nicht
alter als 67 Jahre ist. Erfolgt die Zahlung der monatlichen Rente bis zum Eintritt in die gesetzliche oder
anderweitig vertraglich vereinbarte Rente, wird fur die dauernde Berufsunfahigkeit keine Kapitalleistung
erbracht.

Es besteht weltweiter Deckungsschutz. Eine Herabsetzung der Beitragszahlung oder Beitragsfreistellung
der Versicherung ist nicht moglich. Eine Uberschussbeteiligung ist ausdricklich ausgeschlossen.

Individuelle Risikoausschlisse konnen sich aufgrund der Risiko- und Gesundheitsprifung ergeben. Hierauf
weisen wir im Versicherungsschein hin. Auf die ohnehin geltenden Risikoausschlisse weisen wir in diesem
Produktinformationsblatt unter IV. sowie im Einzelnen in den Versicherungsbedingungen der bBU Collect
Plus im Teil SECHS hin.
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PRAMIE, FALLIGKEIT UND FOLGEN BEI UNTERBLIEBENER ODER VERSPATETER ZAHLUNG / SONSTIGE
KOSTEN

Pramie, Falligkeit und Folgen des Verzugs
Die Versicherungspramie betragt im

Jahr 1: 120 Euro
Jahr 2: 120 Euro
Jahr 3: 120 Euro
Jahr 4: 120 Euro
Jahr 5: 120 Euro

Versicherungssteuer fallt in Deutschland nicht an. Da sich aufgrund von Risikozuschlagen noch
Anderungen der Pramie ergeben konnen, entnehmen Sie bitte die endgiiltige Prémienhohe |hrem
Versicherungsangebot. Die Pramie ist monatlich zu entrichten. Die Erstpramie ist 14 Tage nach Zugang
des Versicherungsscheins zu zahlen. Die Folgepramien sind sodann zu den jeweils im
Versicherungsschein genannten Falligkeiten zu entrichten.

Wenn Sie die Pramien, insbesondere die Erstpramie, schuldhaft nicht rechtzeitig zahlen, gefahrden Sie
Ihren Versicherungsschutz. Bitte entnehmen Sie die Folgen eines Pramienverzuges lhren
Versicherungsunterlagen.

Abschluss- und Vertriebskosten sowie sonstige Kosten

Fir lhren Vertrag sind keine Abschlusskosten zu entrichten. Es fallen jedoch Vertriebs- und
Verwaltungskosten an, die in der kalkulierten jahrlichen Pramie bereits enthalten sind. Die
Vertriebskosten betragen 15% von der Jahrespramie und die Verwaltungskosten 22,5% von der
Jahrespramie.

Im Falle des Pramienverzugs sind wir berechtigt, eine Mahngebihr in Hohe von 30 EUR zu verlangen. Die
durch Banken erhobene Bearbeitungsgebuhr fir einen fehlgeschlagenen Lastschrifteinzug wird lhnen in
Rechnung gestellt.

Folgende pauschale Verwaltungskosten kdnnen zudem auf Sie zukommen:
- Ausstellung eines Ersatzversicherungsscheins: 25 EUR
- Ausstellung einer steuerlichen Bescheinigung: 25 EUR

LEISTUNGSAUSSCHLUSSE

Leider konnen wir Sie nicht gegen alle Gefahren und Schaden versichern. Bitte entnehmen Sie alle
Einzelheiten zu den Leistungs- und Risikoausschlissen dem Teil SECHS der Versicherungsbedingungen.
So besteht unsere Leistungspflicht beispielsweise nicht bei

- Aktive Beteiligung an Krieg, Feindseligkeiten oder jeglicher Kriegsakt oder Biirgerkriegsakt;

- die tatsachliche oder angedrohte badswillige Verwendung von krankheitserregenden oder giftigen
biologischen oder chemischen Substanzen;

- Nuklearreaktionen, Nuklearstrahlung oder radioaktive Kontamination;

- aktive Beteiligung des Versicherungsnehmers an Militaraktionen;

- der Teilnahme des Versicherungsnehmers an Fligen (aufler als Passagier);

- absichtliche, selbst zugefigte Verletzung oder versuchter Suizid, und zwar innerhalb der ersten drei
Jahre des fortlaufenden Versicherungsschutzes unter einem bBU Collect Plus-Versicherungsvertrag;

- bewusste Exponierung des Versicherungsnehmers in eine auf3ergewdhnliche Gefahr, wobei
auBergewohnlich jede Gefahr sein soll, bei der jeder durchschnittliche, verniinftig Denkende den
Eintritt eines Korperschadens fir nahezu zwangslaufig halten musste (mit Ausnahme von Versuchen,
Menschenleben zu retten);

- Korperschaden oder Erkrankung, der bzw. die durch eine vorsatzliche eigene Straftat des
Versicherungsnehmers hervorgerufen wird;

- Unfallen durch Einfluss von einem Blutalkoholgehalt von mehr als 1,6 Promille;
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O

VL.

VIL.

- Drogen, die nicht arztlich verschrieben wurden oder nicht im verschriebenen Umfang eingenommen
wurden und die ohne arztliche Verschreibung illegal waren.

PFLICHTEN
Bei Abschluss des Versicherungsvertrages, wahrend der Vertragslaufzeit und bei Eintritt des
Versicherungsfalles sind bestimmte Pflichten (Obliegenheiten) zu erfiillen.

Obliegenheiten, die Sie bei Vertragsabschluss beachten miissen

Alle Fragen in unserem Antragsformular sind vollstandig und wahrheitsgemaf zu beantworten. Dies gilt
insbesondere fiur die Erklarungen hinsichtlich gegenwartiger oder friherer Erkrankungen,
gesundheitlichen Stérungen und Beschwerden sowie eingeschrankter Arbeitsfahigkeit. Wenn Sie
Umstande, die fir die Ubernahme des Versicherungsschutzes Bedeutung haben und nach denen wir in
Textform gefragt haben, nicht oder nicht richtig angegeben haben, kdnnen wir — auch nach langerer Zeit -
vom Versicherungsvertrag zuricktreten. Ist ein Rucktritt nicht moglich, konnen wir den Vertrag kiindigen
oder anpassen.

Obliegenheiten, die Sie wahrend der Laufzeit des Vertrages beachten miissen
Wahrend der Vertragslaufzeit bestehen beispielsweise die Pflicht zur Mitteilung von Adressanderungen
oder Anderung der Bankverbindung. Wir werden einmal pro Jahr Anderungen erfragen.

Obliegenheiten, die Sie bei Eintritt des Versicherungsfalles beachten miissen

Bei Eintritt des Versicherungsfalles obliegen Ihnen ebenfalls Pflichten, welche im Einzelnen im Teil DREI
der Versicherungsbedingungen aufgefihrt sind. So sind Sie oder ein anspruchsberechtigter Dritter
insbesondere verpflichtet,

- unsden Eintritt des Versicherungsfalles, nachdem Sie bzw. der Dritte vom Versicherungsfall Kenntnis
erlangt hat, so zeitnah wie maglich anzuzeigen;

- uns alle zur Prifung des Leistungsfalles notwendigen Auskinfte zu erteilen und Unterlagen zu
Uberlassen sowie die Schadenanzeige wahrheitsgemaf auszufillen;

- im Falle der Beauftragung von Arzten durch uns, sich durch diese untersuchen zu lassen.

Bitte beachten Sie auch diese Verpflichtungen sorgfaltig! Das Nichtbeachten kann zum Verlust des
Deckungsschutzes fiihren.

Beginn und Ende des Versicherungsschutzes
Der Versicherungsschutz beginnt zum im Versicherungsschein angegebenen Datum durch Zahlung der
Erstpramie.

Der Vertrag lauft je nach konkreter Vereinbarung bis langsten finf Jahre. Sie konnen Ihre Versicherung
wahrend der Beitragszahlungsdauer jederzeit fir den Schluss der laufenden Versicherungsperiode
kiindigen. Die Versicherungsperiode entspricht dabei dem Pramienzahlungsabschnitt.

Spatestens drei Monate vor Ablauf des Vertrages stellen wir Ihnen folgende Informationen zur Verfligung:
Eine Zusammenfassung der bisherigen jahrlichen Pramien

- Die jahrlichen zukinftigen Pramien fur die folgenden (bis zu) finf Jahre
- Bedingungen fir die automatische Erneuerung fur die nachsten (bis zu) finf Jahre.

Sofern Sie nicht widersprechen oder kiindigen, verlangert sich die Police sodann automatisch um weitere
funf Jahre, sofern er nicht spatestens drei Monate vor Ablauf von dem Versicherer schriftlich gekiindigt
wurde.

Beendigung des Vertrages

Der Versicherungsvertrag endet durch Ablauf, Kiindigung oder Risikofortfall und in weiteren gesetzlich
genannten Fallen.

Der Vertrag verlangert sich nach Ablauf der Versicherungsperiode automatisch um eine weitere
Versicherungsperiode, sofern er nicht spatestens drei Monate vor Ablauf von dem Versicherer schriftlich
gekindigt wurde.
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POLICENINFORMATIONSBLATT
bBU Collect Plus

Diese Police wird von Biometric Underwriting GmbH fir die in Belgien registrierte Lloyd's Insurance
Company S.A. ausgestellt. Lloyd’s Insurance Company S.A. ist durch die belgische Nationalbank zugelassen

und steht unter Aufsicht der Financial Services and Markets Authority (FSMA), Belgien. Die

Unternehmensnummer lautet 682.594.839.

Dieses Policeninformationsblatt gibt einen Uberblick tiber Umfang, die Ausschliisse und Beschridnkungen
des Versicherungsschutzes. Der gesamte Deckungsschutz dieser Versicherung ergibt sich aus dem
Policendokument, dass Sie bei lhrem Vermittler anfordern konnen.

Welches Risiko ist versichert?
Die Police versichert Ihre voribergehende und dauernde Berufsunfahigkeit aufgrund von Unfallen, Krankheit
und mehr als altersentsprechendem Krafteverfall. Deckung wird fur diejenigen Leistungen geboten, die Sie

ausgewahlt haben.

l’\ Was ist versichert?

Was ist nicht versichert?

Wir zahlen die Leistungen, wie sie in der
Leistungsbeschreibung aufgefiihrt sind (bitte
entnehmen Sie diese lhrer Police), sofern und soweit
Sie einen unfallbedingten Korperschaden, eine
Krankheit oder einen mehr als altersentsprechenden
Krafteverfall wahrend der Policenlaufzeit erleiden und
sich daraus eine

v vorlbergehende Berufsunfahigkeit*
v dauernde Berufsunfahigkeit**
ergibt.

*  Voribergehende Berufsunfahigkeit liegt vor, wenn
Sie Ihren ausgelibten Beruf zu 50% oder weniger
austben konnen. Unsere Leistung besteht in einer
monatlichen Rente.

** Dauvernde Berufsunfahigkeit liegt vor, wenn Sie fir
den gesamten versicherten Zeitraum der
vorlaufigen Berufsunféhigkeit ununterbrochen
berufsuniahig waren und keine reale Aussicht
darauf besteht, jemals wieder zu mehr als 50% in
lhrem ausgetibten Beruf tatig werden zu konnen.
Unsere Leistung besteht in einer einmaligen
Kapitalzahlung.

Monatliche Renten vor Ablauf der Karenzzeit.

Leistungen an Personen, die bei Eintritt der
vorlaufigen Berufsunfahigkeit alter als 67 Jahre
sind. Dies schlief3t auch die Kapitalzahlung wegen
dauernder Berufsunfahigkeit ein.

x  Aktive Beteiligung an Kriegshandlungen,
Kampfhandlungen oder einem andere Kriegs- oder
Birgerkriegsakt.

x  Tatsachliche oder angedrohte boswillige
Verwendung von krankheitserregenden oder giftigen
biologischen oder chemischen Substanzen.

x Nuklearreaktionen, nuklearer Strahlung oder
radioaktive Verseuchung.

% Teilnahme an Fligen (auBer als Passagier).
Aktive Beteiligung an militarischen Operationen.

Absichtliche Selbstverstimmelung oder versuchte
Selbsttdtung.

% |hrvorsatzliches Begeben in auf3ergewohnliche
Risikosituationen.

Kriminelle Handlungen durch Sie.

Unfalle durch Einfluss eines Blutalkoholgehalts von
mehr als 1,6 %o. Einnahme von Drogen, die nicht
medizinisch verordnet sind.

Leistungen an vermisste Personen.
Leistungen fur Todesfalle.

Leistungen, falls Sie eine angemessene arztliche
Behandlung verweigern.

Zusatzlich bei mehr als 4 Mio. EUR kombinierter

Versicherungssumme:

% In den letzten drei Monaten vor Policenbeginn
erlittene oder diagnostizierte Erkrankungen oder
medizinische Behandlungen.
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E Welche Deckungseinschrankungen gibt es?

I Ihre Police kann Nachtrage und Erganzungen enthalten.
I Die Police ist nur fiir Personen ab 16 und bis 67 (inkl) erhaltlich.

I Die Monatsrenten werden jéhrlich um 7% oder nach dem Verbraucherpreisindex (je nachdem, was niedriger ist}
erhoht.

I Die Monatsrenten fir voribergehende Berufsunfahigkeit sind auf die in der Police genannte Zeit begrenzt.

I Die Kapitalzahlung fiir dauernde Berufsunfahigkeit wird erst nach Ablauf der gesamten Zeit fir voribergehende
Berufsunfahigkeit gezahlt.

I Das Kapital fur dauernde Berufsunfahigkeit wird nur fUr die Zeit vor Eintritt in die gesetzliche Rente gezahlt.
I Die Leistungen sind nicht vererbbar.

' Monatliche Leistungen aus dieser Police werden anteilig reduziert, sofern Sie von |hrem Arbeitgeber oder aus
anderen Policen weitere Leistungen beziehen und damit mehr als 100% lhrer vorherigen tblichen Beziige erzielen.

I Beieinem erneuten Leistungsanspriichen mehr als 12 Monate nach dem vorherigen Leistungsanspruch wird eine
erneute Karenzzeit angerechnet.

I Beieinem erneuten Leistungsanspruch steht nur noch der nicht verbrauchte Teil der maximalen Leistungsperiode
zur Verflgung.

Wo bin ich versichert?

v' Sie sind weltweit versichert, sofern nicht etwas anderes in der Police geregelt wird.

Was sind meine Obliegenheiten?

— Bei Beginn der Versicherungsperiode oder bei Anderungen der Police miissen Sie vollstindige und richtige
Antworten auf die lhnen gestellten Fragen geben.

— Sie mussen uns so bald wie mdglich mitteilen, falls Sie vor oder wahrend der Policenlaufzeit feststellen, dass lhre
Antworten unrichtig sind oder sich geandert haben.

— Sie mussen |hre Pramie zahlen, es sei denn, Sie erhalten Leistungen aus der Police.

— Bei Krankheit oder Unfall missen Sie, falls ein Anspruch unter dieser Police moglich sein konnte:
e  So bald wie mdglich einen zugelassenen Arzt aufsuchen und ihm erlauben, Sie im Hinblick auf eine
Anspruchsprifung zu untersuchen.
Uns so bald wie mdglich informieren.
Uns mit den notwendigen Vollmachten ausstatten, zur Anspruchsprifung Ihre medizinischen Daten und
Korrespondenz, auch hinsichtlich Vorerkrankungen, einzusehen.
e Uns alle Informationen zukommen lassen, die wir billigerweise anfordern.

Ein Verstol3 gegen lhre Obliegenheiten kann eine Leistungsverweigerung oder eine Leistungsreduzierung aus lhrer
Police zur Folge haben.

Wann und wie zahle ich die Pramie?

— |hr Vermittler wird Sie tber Zahlungsdetails und Optionen unterrichten.

8 Wann beginnt und endet die Deckung?

— Beginn und Ende der Deckung werden in der Police ausgewiesen.

m Wie kann ich die Police kiindigen?

— Sie konnen diese Police zum Ende einer jeder Versicherungsperiode kiindigen. Die Versicherungsperiode
entspricht dem Préamienzahlungsabschnitt. Die Kiindigung muss in Textform erfolgen (z.B. Brief oder E-Mail).
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Weitere wichtige Informationen

Anwendbares Recht und Gerichtsstand
Es findet das Recht der Bundesrepublik Deutschland Anwendung. Gerichtsstand ist der Sitz der Versicherer
oder Sitz oder Wohnort des Versicherungsnehmers.

Uns bermittelte Informationen

Bei der Entscheidung, Ihren Versicherungsantrag zu akzeptieren und die Bedingungen und Pramie
festzulegen haben wir auf Ihre Angaben vertraut. Sie missen sicherstellen, dass unsere Fragen von Ihnen
richtig und vollstandig beantwaortet wurden.

Falls wir feststellen, dass Sie uns vorsatzlich oder wissentlich mit falschen oder irrefGhrenden Informationen
versorgt haben, werden wir diese Deckung so behandeln, als wenn sie nicht abgeschlossen worden ware,
und alle Anspriche zurlickweisen.

Beschwerden
Etwaige Beschwerden sollten zunachst an Biometric Underwriting GmbH, Baumwall 7, D-20459 Hamburg,
Herrn Marco Sadek, Geschaftsfihrer gerichtet werden.

Der Lloyd's Managing Agent Miller Insurance Services LLP oder Biometric Underwriting GmbH als deren
Bevollmachtigter fur die Abhilfe Ihrer Beschwerde werden den Empfang lhrer Beschwerde so bald wie
maoglich schriftlich bestatigen.

Der Lloyd's Managing Agent Miller Insurance Services LLP oder Biometric Underwriting GmbH als deren
Bevollmachtigter fir die Abhilfe Ihrer Beschwerde werden Ihnen binnen sechs Wochen nach Eingang lhrer
Beschwerde eine schriftliche Entscheidung zukommen lassen.

Sie konnen |hre Beschwerde auch jederzeit direkt und ohne vorherige Kontaktaufnahme mit den
Versicherern an folgende Adresse richten:

Bundesanstalt fur Finanzdienstleistungsaufsicht (BaFin)
Graurheindorfer Str. 108

53117 Bonn

Germany

Telefon: +49 (0)228 4108 0

Eine Beschwerde an vorstehende Adressen mindert nicht Ihre sonstigen Rechte.

Anspruchsmeldung zu dieser Police
Fur einen Anspruch unter dieser Police kontaktieren Sie uns schriftlich oder telefonisch unter folgender
Adresse:

Herr Marco Sadek

Geschaftsfihrer
ms(dbiometric-underwriting.de
www.biometric-underwriting.de

+49 40253399 011

Baumwall 7 (Uberseehaus), D-20459 Hamburg
Amtsgericht Hamburg

HRB 139895|
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