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Hinweise fiir den Antragsteller und die zu versichernde Person

Versicherungsbedingungen

Es gelten die auf der beiliegenden CD gespeicherien Versicherungsbedingungen des Versicherers, sofern die Versicherung den jeweiligen Tarif emnschiiefit
Anschriftenermittiung

Falls war [hre Anschrift ermifiein missen, geben wir [hre Adressdaten an ein Dienstieistungsuntemanmen weiter

UnzweckmiBiger Abschluss

Die Aufgabe einer bestehenden Versicherung zum Zwecke des Abschiusses einer Versicherung bei einem anderen Versicherer ist fir den Versicherungsnehmer
im Aligemeinan unzwackmalkig und fir beide Versichenungsuntemehman daher unenwinscht

Durchschrift des Antrags

Eine Durchschrift des Versicherungsantrags wird Ihnen nach Unterzeichnung des Antrags sofort ausgehandigt.

Schlusserkifirung des Antragstellers und der zu versichernden Person

Annahmefrist
Mein Antrag kann innernalb von sechs Wochen angenommen werden, Diese Annahmefrist beginnt mit der Antragsunterzeichnung, bel Versicherungen mit
drrtlicher Untersuchung jedoch nicht vor dem Tag der Untersuchung.

c Indungs-
Allgemeine Information zur Verwendung Ihrer Daten und EriSuterungen zu den Schweigepfiichtentbindungs-Erki&rungen
Zur Beurteilung oes zu versichernden Risikos insbesonders bel Abschiuss des Versicherungsvertrages, zur Abwicklung des Vertragsverhalinisses sowis zuf
Beurieilung unserer Lesstungspfiich! bendtigen wir, die AachenMOnchener Lebensversicherung AG, parsonenbazogens Daten von [hnen. Die Verwendung (=
Erhebung, Verarbeilung, MNutzung) dieser Daten ist grundsatziich auf Grund gesetziicher Vorschriftlen zulassig. Zur Verwendung personenbezogener
Gesundheltsdaten ist allerdings Ihre Einwilligung in Form einer Schweigepfichtentbindungs- Erkiarung erfordertich.
Rislkobeurteliung
Wir prifen vor Vertragsabschiuss Ihne Angaben (ber (hren Gesundheitszustand, soweit dies zur Baurteilung der zu versichermden Risiken erforderlich ist
Ergeben sich ferner nach Vertragsschiuss fir uns konkrete Anhallspunkte dallr, dass bei der Antragstellung unrichtige oder unvollstandige Angaben gemacht
wurden und die Risikobeurteilung damii eventuell beeinflusst wurde, kénnen wir die Angaben (ber Ihren Gesundheitszustand Oberprofen. For die Beurteilung der
zu versichernden Risiken ist lhre Einwiligung in Form einer der beiden foigenden Schweigepfiichientbindungs- Erkisrungen erfordertich
Generelle Schweigeplichtentbindungs-Erkl&rung zwecks Risikobeurteilung
Zum Zweck der Risikobeurteilung entbinde ich Arzte, Pllegepersonen, Bedienstete von Krankenhausern, sonstigen Krankenanstaiten, Pllegeheimen, Persanen-
versicherem, geselziichan Krankenkassen sowie Berufsgenossenschafien und Behdrden, sowell ich dort in den leizien 10 Jahren var Antragstellung uniersucht,
beraten cder behandelt worden bin bzw. versicher war oder einen Versicherungsantrag gestallt habe, von ikrer Schwaigapfiicht.
Ergeben sich nach Verragsschiuss fiir die AachenMinchener Lebensversicherung AG konkrete Anhaifspunkie dafir, dass bel der Antrageteliung unrichtige oder
unvolistandige Angaben gemacht wurden und damit die Ristkobeurtellung eventuell beeinflugst wurde, gilt die varsiehende Schwesgepfichtentbindung
entsprechend — und zwar bis zu 10 Jahre nach Veriragsschiuss. Dies gilt auch Ober meinan Tod hinaus.
Die AachenMOnchener Lebensversicherung AG wird mich vor einer Erhebung nach den vorstehenden Absatzen dariber untemichien, von welchen Personen
oder Einrichtungen eine Auskunft angefordert wird, und mich darsul hinweisen, dass ich der Erhebung widersprechen kann.
Auch die Angehdrigen der AachenMinchener Lebensversicherung AG entbinde ich fUr den Fall von ihrer Schweigepflicht, dass sie Gesundhaitsdaten zum Zweck
der Risikobeunailung an externe Arzte, medzinische Gutachter oder Rickversicherer (barmitteln
Schwelgepflichtentbindungs-ErklSrung im Einzelfall zwecks Risikobeurteliung
Die generelle Schweigepfichtentbindungs- Erkisrung zwecks Risikobeurteilung méchte ich nicht abgeban
Ich werde jewesls, nachdem mich die AachenMinchener Lebensversicherung AG darlber unterrichiel hat, von weichen Personen oder Einrichiungen sie eine
:nu:hb:::;: zur Risikobeurteilung bendligt, entscheiden, ob ich die genannten Personen oder Einrichiungen von ihrer Schweigepfiicht durch schrifiiiche Erkidrung
Der Widerspruch gegen eine zum Zweck der Risikobeuriedung erforderiche Erhebung personenbezogener Gesundheiisdaten hzw. die Verweigerung einer zur
Erhebung perscnenbezogener Gesundheitsdaten zum Zweck der Risikobeurteilung erforderichen Schweigepfichtentbindungs- Erkigrung durch de zu
versichernde Person / versicherle Person kann unter anderem zur Verzogerung der Risikobeurtellung undioder zur Ablehnung des beantragten
Versicherungsvertrages filhren
Beurtellung der Leistungspflicht
Soweit es zur Beurleliung unserer Leistungspflicht erforderich ist, werden wir erganzend zu den Angaben, die Sie zur Begrindung eines Leistungsanspruches
machen odar die sich aus dazu eingersichten Unteriagen und Mittellungen beispietsweise eines Krankenhauses oder Arzies (wie etwa aus Untersuchungs be-
richten oder Afteslen) ergeben, Gesundheilsdalen erheben. Dazu Ist Ihve Einwiligung in Farm einer der beiden folgenden Schweigepflichtentbindungs-
Erklarungen erforderlich
Generelle Schwelgepflichtentbindungs-Erkldrung zwecks Beurtellung der Leistungspflicht
Zum Zweck der Beurteilung der Leistungspficht der AachanMinchener Lebensversicherung AG entbinde ich Arzte, Plegepersonen, Bedienstete von Kranken-
hausem, sonstigen Krankenanstalten, Pllegeheimen, Personenversicheremn, gesetziichen Krankenkassen sowie Berufsgenossenschafien und Behirden, die in
den vorgelegten Unteriagen genannt sind oder die an der Heilbehandiung beteiligt waren, von ihrer Schweigapficht
Die AachenMinchener Lebensversicherung AG wird mich vor einer Erhebung nach den vorstehenden Absatzen unierrichten und darauf hinweisen, dass ich der
Erhebung widersprechen kann
Auch die AngehGrigen der AachenMinchener Lebensversicherung AG entbinde ich fir den Fall von ihrer Schweigepfiicht, dass sie Gesundheitsdaten zum Zweck
der Beurteilung der Leistungspflicht an externe Arzte, medizinische Gutachter oder Rickversicherer Obermittein
Diesa E_;tjr:ngw zur Schweigepflichtentbindung zwecks Beurteilung der Leistungspflicht der AachenMinchener Lebensversicherung AG gelfen such Ober
meinan inaus.
Schweigepflichtentbindungs-Erkifrung im Einzelfall zwecks Beurtellung der Lelstungspflicht
Die generelle Schweigepfiichtentbindungs- Erkldreng zwecks Beurleilung der Leistungspflicht machte ich nicht abgeben.
lch werde jewells, nachdem mich die AachenMinchener Lebensversicherung AG dariber unterrichtet hat, von weichen Personen oder Einrichtungen sie eine
Auskunft zur Beurtellung ihrer Leistungspflicht bendtigl entscheiden. ob ich die genannten Personen oder Einrichlungen von ihrer Schweigepflicht durch
schriftliche Erklarung entbinde
Der Widerspruch gegen aine zum Zweck der Beurtellung der Leistungspfiicht der AachenMOnchener Lebenaversicherung AG erforderdiche Erhebung personenbe-
zogener Gesundheitsdaten bzw die Verweigerung einer zur Erhebung parsonen-bezogener Gesundheitsdaten zum Zweck der Beurteilung der Leistungspflicht
arfordariichen Schweigepfiichtentbindungs- Erkisrung durch die versicherte Person kann unter anderem zur Vierzogerung der Beurtailung der Leistungspflich! oder
;qunn der Eintrilt des Versicherungsfalls ansonsten nichl nachgewlesan (st - zur Leistungsfraiheit der AachenMiOnchaner Lebensversicherung AG fihren
Versicherungsschutz vor Ablauf der Widerrufsfrist
Ilch stimme zu, dass der Versicherungsschutz bereits vor Ablauf der Widerrufsfrist beginnl, auch fir den Fall, dass der beantragle Versicherungsbeginn erst
durch nachiragiich eintretende oder geanderie Umsidnde vor dem Ablauf der Widemuisinst liegl, mit der Folge, dass ich die Beitrdge, die aul die Zeit vor
Austbung des Widerrufs entfailen, nichl zurickerhalte
Einwilligungserkldrung nach dem Bundesdatenschutigesetz
Ich willige ein, dass die AachenMinchenar Lebensversicherung AG im erordedichen Umfang Daten, dée sich aus den Antragsunteriagen oder der
Veriragsdurchfdhrung (Versicherungstilie, Risiko-Nerragsanderungen) ergeben, an Rickversicharer zur Beurteilung des Risikos und zur Abwicklung der
Rickversicherung sowie zur Beureilung des Risikos und der Anspriche an andere Versicherer wund an den Gesamiverband der Deutschen
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Antrag fiir eine

RiesterRente STRATEGIE No. 1

bei der AachenMiinchener Lebensversicherung AG, AachenMiinchener-Platz 1, 52064 Aachen

Antragsteller (Versicherungsnehmer) und zu versichernde Person

Herr Max Mustermann I T I I T L . i n b eraten sk o s da s 15.02.1884
i LTt Ty 1oy R .. .
D.. SbUEn e e P e Lo Deutschiand
derzeit ausgalbter Banuf ............coiiinmeiisia Angestellte/r
StaatsangehOriQair VOM ..ottt esnas Deutschiand
Daten der Versicherung

Die RiesterRente STRATEGIE No, 1 nach Tarif 1RG st eine Rentenversicherung mit aufgeschobener lebenslanger Rentenzahlung und
Rentengarantiezel.

RiesterRente STRATEGIE No. 1 (Tarif 1RG)

Versicherungsbeginn ..........cocoooviens N A R 5 B R e A B A B A P 01.12.2011
Beginn der ReMIBNZAIIUNG ... ..ottt rsssssns st saese s eesnesese sesassaresme s ererreserE e oeeAseeeneA e s et aserete o seas s teeebeesen smee s psmsesassss 01.03.2051
RONMNGRRANUEIER .. ... s bt oo s i L T T e e e e o 10 Jahre
I ATNTEI TS PVOTRIR I N RTINS ..o coocuooimnnnin s omis M 5 i A S S g A 214 67 €

Die dem Vertrag zugefiossenen staatlichen Zulagen werden zur ErhShung der Versicherungsieistung verwendet.

Nach Beginn der Rentenzahiung werden aus den Uberschussanteilen Rentenzuschlége/RentenerhBhungen gebildet.

Beitrag S ATUEL Vbt
EYDEEVRRIEN VY BIETOND. v cocviouunsnbiedevscsss oo e S L R A SR e s R B S S 51.00 €
Die voraussichtiiche monatliche Rente belragt inklusive nicht garantierter Uberschussbetelligung ..o, 487,50 €.

In den angegebenen Leistungen sind neben den vertraglich garantierten Leistungen auch Leistungen aus der Uberschussbeteiligung enthalten,
IJI'IH-E kénnen nicht garantiert werden. Sie gelten nur dann, wenn die fir 2011 festgesetzten Uberschussanteile wahrend der gesamten Ver-
sicherungsdauar unverdnden bleiben.

Ausflhriiche Erlduterungen zur Uberschussbeteiligung enthaten die Informationen fir den Versicherungsnehmer sowie die Allgemeinen
Versicherungsbedingungen fiir die RiesterRente STRATEGIE No. 1 nach Tarif 1RG.

Empfénger der Versicherungsieistungen (Bezugsrecht) | FREASEDIT
Die Versicherungsieistung(en) im Erlebensfall der versicherten Person erhait der Versicherungsnahmer.

Die Versicherungsleistung(en) im Todesfall erhélt der Ehepariner, mit dem die versicherie Person bel Tod verheiratet ist.

[ Stattdessen erhalt die Versicherungsleistung(en) im Todesfall folgende Person

L] Herr
O Frau E =
Varmama, Zunamea Geboersdatum
Ergénzende Angaben und besondere Vereinbarungen : T B 5 1T N ] - e e T

[ Ja, der Antrag ist von besonderen Vereinbarungen abhangig.

Wenn ja, von welchen?

] Es handelt sich um einen Versicherungsantrag im Rahmen eines Kaollektivirahmen)vertrags.

Kollektivirahmen)verrags-Nummer (falls vorhanden)
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Versicherungswirtschaft & V. zur Weilergabe dieser Daten an andere Versicherer (bermittelt. Diese Einwilligung gilt auch unabhangig vom Zustandekommen des
Verirags sowie fir entsprechende Prifungen bei anderweitig beaniraglen (Versicherungs- )Vertragen und bei kiinfligen Antrégen

lch willige ferner ein, dass die Unternehmen der Generali Deutschiand Gruppe meine aligemeinen Antrags-, Vertrags- und Leistungsdaten in gemeinsamen
Dalensammiungen fihren und an denidie fir mich zustandigen Vermitter weftergeben, soweit dies der ordnungsgemaBen Durchfihrung meiner
Versicherungsangeiegenheiten dient.

Gesundheitsdaten dirfen nur an Personen- und Rickversicherer Ubermittelt werden; an Vermittier diren sie nur weitergegeben werden, soweit es zur
Vertragsgestaltung erforderiich st

Ohne Einfluss auf den Vertrag und jederzeit widerrufbar willige ich weiter ein, dass derfdie Vermittier meine aligemeinen Antrags-, Vertrags- und Leistungsdaten
dariiber hinaus fiir die Beratung und Belreuung auch in sonstigen Finanz-Dienstieistungen nutzen darfidurfen.

Diese Einwilligung gilt nur, wenn ich bei Antragsteliung vom Inhalt des Merkblatts zur Datenverarbeltung Kenntnis nehmen konnte, das zusammen mit weiteren
Informationen fir den Versicherungsnehmer auf der bailiegenden CD gespeichert (51

Unabhangig von den genannten Einwiiligungen kann ich der Vierwendung meiner Daten zu Zwecken der Werbung sowle der Markt- und Meinungsfarschung je-
derzeit ganz oder zum Teil widersprechen. Der Widerspruch st zu richten an; AachenMinchener Lebensversicherung AG, Sachsenring 81, 50677 Kain. Bai
einem Widerspruch per Telefax oder E-Mail ist der Widerspruch an die Fax-Nummer 0221/33 95 78 28 bzw. an die E-Mail-Adresse servicef@amv.de zu richten

AnhangB

Mitteilung nach § 19 Abs. 5§ VVG (iber die Folgen einer Verletzung der gesetzlichen Anzeigepflicht
Sehr geehrie Kundin, sehr geshrer Kunde,

damit wir Ihren Versicherungsantrag ordnungsgemal. prifen kannen, ist es notwendig, dass Sie die im Antragsformular gestaliten Fragen wahrheitsgemal und
wollstandig beantworten. Es sind auch soiche Umst3nde anzugeben, denen Sie nur geringe Bedautung baimeassen.
Angaben, die Sie nicht gegeniber dem Versicherungsvermittier machen mochien, sind unverzugch und unmittelbar gegendber der AachenMinchener
Labensversicherung AG, 50414 Kdoin schriftich nachzuholan,
Bitte beachlen Sie, dass Sie Ihren Versicherungeschutz gefahrden, wenn Sie unnchtige oder unvollstdndige Angaben machen Nahere Einzelheiten zu den
Folgen einer Verletzung der Anzeigepfliicht kiinnen Sie der nachsiehenden Information entnehmen
Welche vorvertraglichen Anzeigepfiichten bestehen?
Sle sind bis zur Abgabe Ihrer Vertragserkiarung verpflichtet, alle Ihnen bekannten gefahrerheblichen Umstdnde, nach denen wir in Textform gefragt haben,
wahrheitsgemal und vollstandig anzuzeigen. Wenn wir nach Ihrer Vertragserklgrung, aber vor Vertragsannahme in Textform nach gefanrerhablichen Umstinden
fragen, sind Sie auch insoweit zur Anzeige verpflichiat,
Weilche Folgen k&nnen eintreten, wenn eine vorvertragliche Anzeigepfiicht verletzt wird?
1. Ricktritt und Wegfall des Versicherungsschutzes
Verletzen Sie die vorvertragiiche Anzeigepflicht. konnen wir vom Veerirag zur(ckireten. Dies giit nicht, wenn Sie nachweisen, dass weder Vorsatz noch grobe
Fahriassigkeit vorliegt
Bel grob fahriassiger Verletzung cer Anzeigepfiicht haben wir kein Ricktrittsrecht, wenn wir den Vertrag auch bed Kenntnis der nicht angezeigten Umstande,
wenn auch zu anderen Badingungen, geschiossen hatien
Im Fall ces Rickiritts besleht kein Versicherungsschutz. Erkiaren wir den Rickiritt nach Eintritt des Versicherungsfalies, bleiben wir dennoch zur Leistung
verpfiichlet, wenn Sie nachweisen, dass der nicht oder nicht richtig angegebens Umstand
- weder fur den Eintritt oder die Feststellung des Versicherungsfalles
= noch fur die Feststeliung oder den Umfang unserer Leistungspfiicht
ursachiich war. Unsere Leistungspfiicht entfallt jedoch, wenn Sie die Anzeigepfiicht argiistlg verletzt haben.
Bei einem Rockirtt steht uns der Teil des Beitrags zu, weicher der bis zum Wirksamwerden der Ricklrittserkifrung abgelaufenen Vertragszeit entspricht, Sie
haben Anspruch auf die Auszahiung eines ggf. vorhandenen Rlckkaufswertes
2. Kindigung
Konnen wir nicht vom Verirag zurlicktreten, wedl Sie die vorvertragliche Anzelgepfiicht lediglich einfach fahriassig verietzt haben, kinnen wir den Verirag unter
Einhallung einer Frist von einem Monat kindigen. Der Versicherungsvertrag wandelt sich dann in eine beilragsfreie Versicherung um, sofern die dafir
vereinbarte Mindestversicherungsleistung emeicht wird. Unser Kindigungsrecht ist ausgeschiossen, wenn wir den Vertrag auch bei Kenninis der nicht
angezeigten Umstande, wenn auch zu anderen Bedingungen, geschiossan hitien
4. Vertragsanpassung
Konnen wir nicht zurlckireten oder kindigen, weil wir den Vertrag auch bei Kenninis der micht angezeigten Gefahrumstande, wenn auch zu anderen
Bedingungen, geschiossen hatten, werden die anderen Bedingungen auf unser Verlangen Veriragsbestandtell. Haben Sie die Anzeigepfiicht fahriassig veretzt,
werden die anderen Badingungen rlckwirkend Vertragebestandie
Erhoht sich durch die Vertragsanpassung der Beilrag um mehr als 10 % oder schiielen wir die Gefahrabsicherung ir den nicht angezeigten Umstand aus,
konnen Sie den Vertrag innerhalb eines Monats nach Zugang unserer Mittellung (ber die Vertragsanpassung fristios kindigen. Auf diesas Recht werden wir Sie
Im unsErer Mittedung hinweisen
4. Ausibung unserer Rechte
Wir konnen unsere Rechte zum Ricktritt, zur Kindigung oder zur Vertragsanpassung nur innerhalb eines Monats schriftiich gettend machen. Die Frist baginnt
mit dem Zeitpunkt, zu dem wir von der Verietzung der Anzeigephicht, die das von uns geltend gemachie Recht begrindet, Kenninis erlangen. Bel der
Auslbung unserer Rechie haben wir de Umstande anzugeben, auf die wir unsere Erklérung stitzen Zur Begrindung kénnen wir nachiraglich weitere
Umstdnde angeben, wann for diese die Frist nach Satz 1 nichi versirichen ist
Wir kdnnen uns auf die Rechte zum ROcktrift, zur KOndigung oder zur Vertragsanpassung nicht berufen, wenn wir den nicht angezeigten Gefahrumstand oder
die Unrichligkeit der Anzeige kannten.
Unsere Rechte zum Rilcktrit, zur Kindigung und zur Veriragsanpassung eridschen mit Ablauf von finf Jahren nach Verragsschiuss, Dies gilt nicht fir

Versicherungsfatle, die vor Ablauf dieser Frist eingetreten sind Die Frist belragt zehn Jahre, wenn Sie die Anzeigepficht vorsatziich oder arglistig verletzt
haben

5. Stellvertretung durch eine andere Person
Lassen 5ie sich bel Abschluss des Vertrages durch eine andere Person verireten, so sind beziglich der Anzelgepfiicht, des Riickiritts, der Kiindigung, der
Vertregsanpassung und der Ausschlussfrist fr die Ausibung unserar Rechie die Kenntnis und Arglist Ihres Stellvertreters als auch Ihre eigene Kenntnis und
Arglist zu berlcksichtigen, Sie kénnen sich darauf, dass die Anzeigepficht nicht vorsatzlich oder grob fahriassig verletzt worden (st nur berufen, wenn weder
Ihrem Siellvertrater noch Ihnen Vorsatz oder grobe Fahrigssigkeit zur Last falit
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Informationen filr den Antragsteller gemaR § 7 Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 und Satz 2 Nr. 2 und 3 des A

Informationen Uber den Ubertragungswert (§ 7 Abs. 1 Satz 2 Nr. 2 des Altersvorsorgevertrige-Zertifizierungsgesetzes)

Nachfolgend informieren wir Sie Uber das Guthaben (Ubertragungswert), das lhnen nach § 13 AVB bei Zahlung gleich bleibender Beitrige
einerseits vor und andererseits nach Abzug der Ubertragungskosten am Ende des jeweiligen Kalenderjahres innerhalb der ersten Jahre vor
Beginn der Rentenzahlung zur Ubertragung auf einen anderen Altersvorsorgevertrag zur Verfiigung steht.

Die in der folgenden Tabelle dargesteliten ‘Garantierten Ubertragungswerte’ werden von uns vertraglich zugesichert und bei Ubertragung auf
einen anderen Altersvorsargevertrag gezahit.

Bel den in der Spalte 'Unverbindlicher Ubertragungswert (inki. Oberschussbeteiligung) vor Abzug der (bertragungskosten'
ausgawiesenen Werten sind neben den vertraglich garantierten Leistungen auch Leistungen aus der Uberschussbeteiligung enthalten. Diese
kbnnen nicht garantiert werden. Sie gelten nur dann, wenn die fir 2011 festgesetzten Uberschussanteilsatze wahrend der gesamten Ver-
sicherungsdauer unverndert bleiben.

Ausfiuhrliche Er&uterungen zur Uberschussbeteiligung enthalten die Informationen fir den Versicherungsnehmer sowie die Allgemeinen
Versicherungsbedingungen fir die RiesterRente STRATEGIE No. 1 nach Tarf 1RG

Die dargesteliten unverbindlichen Ubertragungswerte inkl. Uberschussbeteiligung sind somit nur als Beispiel anzusehen; die
tatsdchlich auszuzahlenden Werte kiinnen h8her oder niedriger sein.

Die in der nachfolgenden Tabelle angegebenen Werte gellen jeweils zum Ende des Kalenderjahres unter der Voraussetzung, dass die laufen-
den Beitrége bis dahin gezahlt sind.

im Jahr | Summe der Garantierter Garantierter Unverbindlicher

gezahlten Beitrige Ubertragungswert Ubertragungswert Ubertragungswert (inkl.

vor Abzug der nach Abzug der |  Uberschussbetailigung)

Ubertragungs- Ubertragungs- vor Abzug der

kosten kosten Ubertragungskosten

in€ in€ in€ In €

2011 81,00 61,43 0,00 61

2012 1.183,00 B16,75 716,75 816

2013 2.275,00 1.589,02 1.489,02 1.604

2014 3.367,00 2.378,61 2.278,61 2.424

20156 4.4589,00 3.186,04 3.088,04 3.280

2016 5.551,00 4.031,87 3.821,87 4182

2017 6.643,00 5.121,68 5.021,69 5.368

2018 7.735,00 6.235,84 6.135,84 6.554

2019 8.827,00 T.375,15 7.27615 7874

2020 9.919,00 8.540,08 8.440,08 9207

2021 11.011,00 9.731,16 8.631,16 10,599
zum

01.03,.2051 42.861,00 59.179.44 59.179 .44 102.011

Informationen (ber die Angabe zur Kapitalanlage (§ 7 Abs. 1 Satz 2 Nr. 3 des Altersvorsorgevertrige-Zertifizierungsgesetzes)

Soweit wir Ihre Beitrage in unserem Sicherungsvermagen anlegen, um die Ihnen garantierten Leistungen zu erwirtschaften, beriicksichtigen wir
ethische Richtiinien, wie sie durch den norwegischen Reglerungspensionsfonds aufgestellt wurden und in die auch soziale und Skologische
Belange einfliefen. Demnach verbietst sich eine Kapitaianiage in Unternehmen, wenn dadurch z. B. Menschenrechtsverietzungen, Verietzung
von Persdnlichkeitsrechten in Kriegs- und Konfliktsituationen, Umweitschédigungen, Korruption oder die Produktion von Waffen, die fundamen-
tale humanitdre Prinzipien verietzen, unterstitzt wiirden.

Informationen (ber die Einwilligungserkifirung zur Datenlibermittlung (§ 7 Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 des Altersvorsorgevertrige-
Zertifizierungsgesetzes)

Wenn Sie zu dem Personankre:s

- der Beamten, Richter und Berufssoldaten oder

- der sonstigen Beschaftigten, die wegen gewahrieisteter Versorgungsanwartschaften den Beamten gleichgestellt sind oder

. der Minister, Senatoren und Parlamentarischen Staatssekretdre
gehtren, missen Ske als Voraussetzung der Forderberechtigung nach § 10a Abs. 1 Satz 1 zwelter Halbsatz des Einkommensteuergesatzes
Inrem zustdndigen Dienstherrn gegenlber eine Einverstindniserki&rung abgeben, damit die erforderlichen Daten an die Bun-
desversicherungsanstalt fiir Angestellie als Zentrale Zulagenstelle fir Altersverméigen Gbermittelt sowie durch diese verarbeitet und genutzt
werden dirfen,
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RiesterRente STRATEGIE No. 1

=

Mit den nachfolgenden Informationen méchten wir Ihnen einen ersten Uberblick (ber die Ihnen angebotene Rentenversicherung
geben. Diese Informationen sind jedoch nicht abschliefend. Der gesamte Vertragsinhalt ergibt sich aus dem Antrag, dem
Versicherungsschein und den beigefilgten Versicherungsbedingungen. MaRgeblich fir den Versicherungsschutz sind die dort
n Regelungen. Wir empfehien lhnen, die gesamten Vertragsbestimmungen sorgfiltig zu lesen,

1. Um welche Art der Versicherung handeit es sich?
Die angebotene RiesterRente STRATEGIE No. 1 ist eine Rentenversicherung mit einem in der Zukunft liegenden Rentenbeginn.
2. Welche Leistungen werden erbracht?

Versichert wird Herr Max Mustermann | geb. am 15.02.1984, Beruf. Angestelite/r

Wenn die versicherte Person den Rentenbeginn erlebt,
zahlen wir lebenslang eine garantierte Rente. Wahlweise ist eine Kapitalabfindung eines Teils der Rente méglich. Diese Kapitalabfindung ist
auf hochstens 30 % des gebildeten Kapitals beschrankt, da sonst die einkemmensteuerliche Férderung der Beitrdge nicht méglich ist. Zu
den garantierten Leistungen kénnen durch die Uberschussbeteiligung noch Leistungen hinzukemmen, die nicht garantiert sind.

Wenn die versicherte Person vor dem Rentenbeginn stirbt,
zahlen wir das Guthaben einmalig aus. Wir sind verpfiichiet, die darauf entfallenen steuerlichen Fordermittel einzubehalten und an die
Zenirale Zulagenstelle fur Altersvermtgen zurlickzuzahlen. Alternativ kénnen wir auf Wunsch des Bezugsberechtigten aus dem
aufgebauten Guthaben eine Hinterbliebenenrente an Ihren Ehepartner oder ein waisenrentenberechtigtes Kind bilden.

Wenn die versicherte Person wahrend der Rentengarantiezeit stirbt,
zahlen wir die dann garantierte Rente zuziiglich der Rente aus der Uberschussbeteiligung an die Hinterbliebenen bis zum Ablauf der
Rentengarantiezeit weiter, oder wir erbringen eine Kapitalabfindung dieser Renten. In beiden Falien sind wir verpfiichtet, die darauf
entfallenen steuerlichen Fordermittel einzubehalten und an die Zentrale Zulagenstells f0r Altersvermégen zurlckzuzahlen. Alternativ

konnen wir auf Wunsch des Bezugsberechtigten aus dem verfigbaren Kapital eine Hinterbliebenenrente an Ihren Ehepartner oder ein
waisenrentenberachtigtes Kind bilden.

Damit Sie sich vorstellen konnen, wie sich die beschriebenen Leistungen fir Sie in der Zukunft auswirken, stellen wir Ihnen die wesentlichen
Vertragswerte beispielhaft dar

Bei Erleben des Rentenbeginns am 01.03.2051 sind folgende Leistungen versichert

- Voraussichtliche monatliche Rente in Hohe von 487 50 €
(Wir haben angenommen, dass Sie den Rentenbeginn erleben und die fir 2011
erklarten Uberschussanteilsétze weiter glitig blelben. Die tatsachlichen
Ergebnisse kinnen hdher oder nledriger sein als angegeben )

Méchten Sie mehr zum Thema Uberschussbeteiligung wissen, sehen Sie dazu bitte in den beigefugten Beispiel- und Modellrechnungen sowie
in den Aligemeinen Versicherungsbedingungen (AVB) unter dem Paragrafen "Wie erfolgt die Uberschussbeteiligung? nach.

3. Wie hoch ist Ihr Beitrag, und wann miissen Sie ihn zahlen? Was passiert, wenn Sie Ihren Beitrag verspitet uﬂnrnlf nicht zahlen?
Welche Kosten sind in Ihren Beitrag einkalkuliert und welche kénnen zusétzlich entstehen? : w1

R e

Tarifbeitrag 81,00 €
Beitragsfailigkeit manatlich, jeweils zum 1.
erstmals zum Versicherungsbeginn 01.12.2011

Ablauf der Beitragszahlungsdauer fir die Versicherung 01.03.2051

Der erste Beitrag (Erstbeitrag) ist unverziliglich nach Abschluss des Vertrages zu zahlen, jedoch nicht vor dem oben angegebenen
Versicherungsbeginn. Alle weiteren Beitrdge (Folgebeitrige) sind zu den oben angegebenen Terminen zu zahlen. Falls Sie uns eine
Einzugsermachtigung fir Ihre Beitragszahlungen erteilen, sorgen Sie bitte rechizeitig fir eine ausreichende Deckung auf Ihrem Konto.

Wenn Sie den Erstbeitrag schuldhaft nicht rechizeiti zahlen, knnen wir solange vom Vertrag zurlckirelen, wie Sie nicht gezahit haben
Aulerdem werden wir dann im Versicherungsfall nicht leisten. Wenn Sie einen Folgebeitrag nicht rechizeitig zahlen, fordem wir Sie auf, den
rickstandigen Beitrag innerhalb einer Frist von mindestens zwei Wochen zu zahlen. Tritt nach Fristablauf der Versicherungsfall ein und sind Sie
zu diesem Zettpunkt mit der Zahlung des Beitrags in Verzug, so vermindert sich Ihr Versicherungsschutz. Méchien Sie mehr zu diesem Thema
wissen, sehen Sie bitte in den AVB unter dem Paragrafen "Was haben Sie bei der Beitragszahlung zu beachten?' nach.

Bei Abschluss und wahrend der Vertragslaufzeit stehen Ihnen thr{e) Vermégensberater(in) und unsere zustandige Kundenservice-Direktion zur
Seite, wenn Sie z B. den Verirag an geanderte Lebensumstande anpassen missen. Als Service informieren wir Sie jahrlich (ber die
Entwicklung thres Vertrages, so dass Sie dessen Entwicklung dber die Vertragslaufzeit stets nachvollziehen kGnnen.

Die Rendite des fir die Rentenzahlungen aufgebauten Kapitals bezogen auf die Beitragszahlungen der Hauptversicherung ist (unter der
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