Private Krankenversicherung D I(v
Informationsblatt zu Versicherungsprodukten

Unternehmen: DKV Deutsche Krankenversicherung AG, Deutschland Produkt: Pflege Tagegeld PTG

Sie erhalten in diesem Informationsblatt einen kurzen Uberblick {iber Ihren Versicherungsschutz.
Diese Informationen sind nicht abschlieBend. Der Vertragsinhalt ergibt sich aus folgenden Unterlagen:
- Ihrem Antrag bzw. Ihrer Anfrage in Verbindung mit unserem Angebot,

- dem Versicherungsschein bzw. -ausweis und ggf. weiteren schriftlichen Vereinbarungen,

den Allgemeinen Versicherungsbedingungen (AVB),

in der Gruppenversicherung dem Gruppenversicherungsvertrag.

Damit Sie umfassend informiert sind, lesen Sie bitte alle Unterlagen durch.

Um welche Art von Versicherung handelt es sich?
Es handelt sich um eine private Pflegetagegeldversicherung.

Was ist versichert? Was ist nicht versichert?
Sie sind versichert X Versicherungsfdlle, die vor Beginn des Versicherungs-
v’ bei Pflegebediirftigkeit. schutzes eingetreten sind.
Was leisten wir? X Versicherungsfdlle, die durch Kriegsereignisse verursacht
v/ Wir zahlen ein Pflegetagegeld in vereinbarter Hohe fiir die werden, auRerdem anerkannte Wehrdienstbeschadi-
Dauer einer Pflegebedurftigkeit. gungen.

v Hdusliche Plege, Verhinderungspflege, teilstationdre
Pflege und Kurzzeitpflege:
Wir zahlen von dem vereinbarten Pflegetagegeld:

-inPflegegrad 1 30 % m Gibt es Deckungsbeschrdnkungen?
-inPflegegrad 2 40 %
-inPflegegrad3 70 % I Die Deckung wird bestimmt durch Art und Umfang der
-in Pflegegrad 4 100 % Versicherungsleistungen in den einzelnen Leistungs-
-in Pflegegrad 5 150 % beschreibungen (vgl. AVB).

v/ Vollstationdre Plege: I Weitere Einschrdnkungen u. a.
Wir zahlen von dem vereinbarten Pflegetagegeld: - bei Aufenthalten im Ausland.
-in Pflegegrad 1 100 % - bei Verletzung von Obliegenheiten.
- in Pflegegrad 2 100 % - bei einem Beitragsriickstand.

- in Pflegegrad 3 100 %
- in Pflegegrad 4 100 %
-in Pflegegrad 5 150 %

v/ Wir zahlen das vereinbarte Pflegetagegeld auch wihrend
einer vollstationdren Heilbehandlung im Krankenhaus,
einer stationdren Rehabilitationsmafnahme und einer
Kur- oder Sanatoriumsbehandlung.

v’ Pflegetelefon - unter der gebiihrenfreien Rufnummer
0800 3746-444

Wo bin ich versichert?

v’ Versicherungsschutz besteht in Deutschland sowie in den anderen Staaten der Europdischen Union (EU) bzw. des Europdischen
Wirtschaftsraums (EWR).

v/ Bei voriibergehendem Auslandsaufenthalt auferhalb der EU bzw. des EWR von bis zu insgesamt sechs Wochen im Kalenderjahr
zahlen wir die vereinbarten Leistungen weiter.



Welche Verpflichtungen habe ich?

- Sie missen die im Antrag oder zusdtzlich in Textform (z. B. Brief, Fax oder E-Mail) gestellten Fragen wahrheitsgemdf? und vollstdndig
beantworten.

- Sie missen uns Eintritt, Wegfall und jede Minderung der Pflegebediirftigkeit unverziiglich anzeigen.

- Die versicherte Person ohne gesetzliche Pflegeversicherung muss sich von einem von uns beauftragten Arzt untersuchen lassen, wenn
wir sie hierzu auffordern.

- Zur Priifung unserer Leistungspflicht benétigen wir ggf. Auskiinfte von Ihnen bzw. der versicherten Person. Sie bzw. die versicherte
Person sind verpflichtet, uns die gewiinschten Auskiinfte zu geben.

- Die versicherte Person hat mdglichst fiir eine Minderung der Pflegebediirftigkeit zu sorgen. Sie muss alles unterlassen, was zu einer
Verschlechterung des Zustands fiihren kann.

- Fir eine versicherte Person darf eine weitere Pflegezusatzversicherung nur mit unserer Einwilligung abgeschlossen werden. Dies gilt
auch fiir die Erh6hung einer bereits bestehenden Pflegezusatzversicherung.

Wann und wie zahle ich?
Der Beitrag ist ein Monatsbeitrag und ist am Ersten eines jeden Monats fillig. Den ersten Beitrag miissen Sie unverziiglich nach Ablauf
von zwei Wochen nach Zugang des Versicherungsscheins bzw. -ausweises zahlen. Nicht jedoch vor dem dort genannten Versicherungs-

beginn.

Sie kdnnen uns den Beitrag liberweisen oder uns ermdchtigen, den Beitrag von Ihrem Konto einzuziehen. Bei der Gruppenversicherung
gilt die im Gruppenversicherungsvertrag hinterlegte Zahlungsweise.

E Wann beginnt und wann endet die Deckung?
Der Versicherungsschutz beginnt mit dem im Versicherungsschein bzw. -ausweis angegebenen Zeitpunkt. Er beginnt jedoch nicht vor
Abschluss des Versicherungsvertrages. Bei der Gruppenversicherung beginnt der Versicherungsschutz nicht vor Zugang der Beitritts-
erkldrung und vor Beginn des Gruppenversicherungsvertrages.
Der Versicherungsschutz endet mit Beendigung der Versicherung. Dies gilt auch, wenn der Versicherungsfall noch nicht beendet ist.
Die Versicherung endet u. a. bei
- Kiindigung,

- Tod der versicherten Person,
- Verlegung des gewdhnlichen Aufenthaltes in einen Staat aufterhalb der EU bzw. des EWR.

[ﬂ] Wie kann ich den Vertrag kiindigen?

Sie konnen den Versicherungsvertrag zum Ende eines jeden Versicherungsjahres, nicht jedoch vor Ablauf der ersten zwei Versicherungs-
jahre, kiindigen. Bei der Gruppenversicherung gibt es keine Mindestversicherungsdauer.

Die Kiindigungsfrist betrdgt drei Monate. Sie konnen Ihre Kiindigung auf einzelne versicherte Personen beschrénken.
Die Kiindigung fiir einzelne versicherte Personen ist nur wirksam, wenn Sie nachweisen, dass diese von der Kiindigung erfahren haben.
Unter bestimmten Voraussetzungen haben Sie ein Sonderkiindigungsrecht. Zum Beispiel wenn sich die Beitrdge erhdhen.

Die Punkte gelten entsprechend, wenn Sie sich von der Teilnahme an einem Gruppenversicherungsvertrag abmelden.
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