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HanseMerkur

Condiciones de seguro para seguro medico internacional
VB-KV 2026 (SFET1-D)

Somos la aseguradora HanseMerkur Reiseversicherung AG, con sede en Hamburgo. Usted es la parte contratante, el denominado «tomador del
seguro», si celebra un contrato de seguro con nosoftros.

Si contrata el seguro para usted mismo, al mismo tiempo es la persona asegurada. También puede (co)asegurar a otras personas. En las presentes
condiciones de seguro, las incluiremos cuando hablamos de «usted».

Para facilitar la lectura, por lo general utilizamos la forma masculina. Con ella también nos referimos al género femenino.

Las condiciones del seguro constan, a su vez, de 3 secciones.

En la Seccion | enconftrard, principalmente, explicaciones sobre el grupo de personas aseguradas, los plazos de carencia y el pago de las primas.
La Seccion Il contiene el alcance de las prestaciones de sus seguros.

La Seccion lll contiene un extracto de la Ley alemana sobre el contrato de seguro (VVG).
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La cobertura del seguro

¢Quién puede beneficiarse de la cobertura del
seguro?

Tendran cobertura las personas nombradas en la pédliza de
seguro o el grupo de personas nombrado en la pdliza de
seguro.

Los recién nacidos de personas aseguradas tendran seguro

médico a la tarifa de sus padres con la consumacion del

nacimiento. El requisito para ello es que:

— por medio de este contrato usted haya suscrito un seguro
médico de viaje con nosotros y

— el contrato de seguro exista de forma ininterrumpida desde,
al menos, 3 meses y

— el recién nacido se asegure con nosotros en el plazo de 2
meses tras el dia del nacimiento de forma retroactiva

— no exista ningun ofro tipo de cobertura del seguro para el
recién nacido.

¢Cudndo comienza la cobertura del seguro?

La cobertura del seguro comienza, como muy pronto, tras la
celebracion del contrato en el momento de iniciar el viaje
asegurado. El viaje se da por comenzado cuando se cruza la
frontera al extranjero.

Ao asegurado y tiempos de espera

Se considera afio asegurado el periodo de 12 meses a partir
del comienzo del seguro. En caso de que las prestaciones de
este seguro no se aseguren hasta pasado un tiempo de espera,
dicho tiempo de espera comenzara a partir del comienzo del
seguro vy, en el caso de los contratos de conexién, desde el
inicio del contrato de conexion.

Si ya ha iniciado su viaje antes de formalizar este contrato de

seguro, se aplicara un periodo de carencia general adicional de

31 dias a partir del inicio de la cobertura del seguro, de

conformidad con el apartado 1.2, a todas las prestaciones de

este seguro médico en el extranjero. Este periodo de carencia
general no se aplicara

— en el caso de tratamientos por accidentes que se hayan
producido después de la formalizacion de este contrato o
en el caso de asistencia médica para evitar un peligro grave
para su vida.

— si se puede demostrar que, desde el inicio del viaje y de
forma ininterrumpida hasta el inicio de esta cobertura, ha
existido un seguro médico en el extranjero con nosotfros o
con otra aseguradora que haya tenido una vigencia minima
— de 31diasy
— haya cubierto al menos los gastos de tratamiento médico

ambulatorio y hospitalario.

¢Cuando finaliza la cobertura del seguro?

Para las situaciones de siniestro que todavia no hayan sido
resueltas, la cobertura del seguro finaliza una vez transcurrida
la duraciéon acordada, pero en cualquier caso con la
finalizacion del viaje asegurado, cuando se cruza la frontera al
pais de origen desde el extranjero.
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La cobertura del seguro también finalizard cuando dejen de
darse los requisitos para una estancia temporal en el
extranjero porque usted haya optado por una estancia
duradera en el extranjero o porque regrese a su pais de origen
de manera definitiva.

La cobertura del seguro se prorrogard mas alld del momento
acordado para su finalizacion si la finalizacion prevista para el
viaje se retrasa por motivos no atribuibles a usted.

Ambito de aplicacion de la cobertura del seguro

La cobertura del seguro es valida dentro del dmbito de
aplicacion acordado a nivel local para viajes en el extranjero.
No se entiende como extranjero el territorio nacional de la
Republica Federal de Alemania ni el territorio nacional del
Estado en el que tenga su residencia en el momento de
realizar la solicitud.

Cobertura del seguro en el extranjero fuera del ambito de
validez de la tarifa.

Si el ambito de aplicacion acordado estd limitado

geograficamente (tarifa sin EE. UU., Canada, México), esta

restriccion no se aplicard en las siguientes condiciones:

— En caso de escala, durante la duracién del transito hasta un
maximo de 2 noches.

— En caso de contratos de seguro de una duracién minima de
7 meses, para estancias de hasta 14 dias.

Cobertura del seguro en el pais de origen

El seguro también cubre un regreso temporal del extranjero.
Esta cobertura del seguro dentro del pais o en el pais de
origen se limita a un maximo de 3 semanas con una duracién
contractual minima de 7 meses.

Con una duracién contractual superior a 12 meses, la cobertura
del seguro dentro del pais o en el pais de origen se limita a un
maximo de 6 semanas en todas las estancias dentro del pais o
en el pais de origen dentro de un afio asegurado.

En caso de prestacion, a instancia nuestra, usted deberd
justificar el comienzo y el final de cada viaje dentro del pais o
al pais de origen dentro de la duracién del contrato.

El contrato de seguro

Celebracién y comienzo del contrato de seguro

La solicitud para celebrar un contrato de seguro puede
presentarse en cualquier momento. Debe presentarse para
toda la duracion restante de la estancia.

El contrato se celebrard cuando recibamos la solicitud
correspondiente debidamente cumplimentada y le enviemos
una confirmacién del seguro. La solicitud solamente estara
debidamente cumplimentada si contfiene todos los datos
requeridos de forma inequivoca e integra

Nota: Un dato erréneo puede dar lugar a nuestra renuncia
al contrato de seguro y a la pérdida de su cobertura del
seguro. A este respecto, nos cefiimos a lo dispuesto en el art.
19 de la Ley alemana de contratos de seguro (VVG). Puede
consultarlo en la Seccién Ill.

Duracién y fin del contrato de seguro

El contrato de seguro finaliza una vez transcurrida la duracion
acordada.
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El contrato de seguro también finalizara cuando dejen de
darse los requisitos para una estancia temporal en el
extranjero porque usted haya opfado por una estancia
duradera en el extranjero o porque regrese del extranjero de
manera definitiva.

Cudando le abonaremos la indemnizacion

Se la abonaremos en el plazo de 2 semanas. El requisito para

ello es:

— que se determinen los motivos y la cuantia de nuestra
obligacién de indemnizar;

— que poseamos los justificantes necesarios (estos pasan a
ser de nuestra propiedad).

Dicho plazo se interrumpird en caso de que no podamos

evaluar su derecho a indemnizacién por motivos atribuibles a

usted.

Convertiremos sus costes en divisa extranjera a euros
tomando como base el tipo de cambio vélido en la fecha en la
que recibamos los justificantes. Se tomard como base el tipo
de cambio oficial, salvo que usted comprara divisas para
abonar las facturas a un tipo de cambio menos favorable.
Podemos deducir los siguientes costes de su indemnizacién:

— Costes de transferencia de indemnizaciones al extranjero; o
— en caso de que usted solicite modalidades especiales de

transferencia.

Es posible que usted cuente con cobertura para viajes en otras
aseguradoras. Esto puede ser, por ejemplo, el seguro
obligatorio de enfermedad o cualquier otra aseguradora
privada. Si, por ese motivo, usted tiene derecho a cobrar la
indemnizacién de otras aseguradoras, estas tendran
preferencia.

A usted solo le correspondera el total de los costes incurridos
efectivos. Si tiene derecho a obtener prestacion de varias
aseguradoras, puede elegir la aseguradora a la que desea
notificar el siniestro.

Si nos notifica el siniestro a nosotros en primera instancia, le
indemnizaremos los costes asegurados en esta tarifa.
Después, aclararemos con el resto de aseguradoras si
participan en los costes y en qué medida. No compartimos los
costes con una compafia de seguros de salud privada si esto
le causara desventajas, por ejemplo, la pérdida del reembolso
de la prima.

Encontrard mas informacion al respecto en la Clausula 4.2.2.

¢Qué Derecho se aplica a la pdliza del seguro?

Como complemento a las presentes condiciones se aplicara
la Ley alemana de contratos de seguro (VVG, por sus siglas
en aleman) y el Derecho aleman.

Aviso sobre proteccion de datos: Almacenamos sus datos de
caracter personal con fines de cumplimiento del contrato.
Puede encontrar informacion sobre la proteccién de datos y

sus derechos a este respecto en:
www.hmrv.de/datenschutz/information, o  simplemente
solicitenosla.

¢Cudndo caducan sus derechos a prestaciéon?

Los derechos a prestacion derivados del presente contrato de
seguro caducan a los 3 afios. El plazo de caducidad comienza
cuando concluye el afio en el que puede exigirse la prestacion.
Si usted nofifica un derecho a prestacion, el plazo de
caducidad se inferrumpird hasta que le comuniquemos
nuestra decision.

¢Cuales son los tribunales competentes?

Puede interponer una demanda contra nosofros ante el

tribunal competente en la jurisdiccion, en la cual:

— tenemos nuestra sede;

— usted tiene su domicilio;

— usted fiene su residencia habitual, en caso de no tener
domicilio fijo.
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¢Coémo deben formularse las declaraciones que
usted nos envia?

Las declaraciones de intenciones y notificaciones que nos
envie deben realizarse por escrito (carta postal, fax, correo
electroénico, soporte de datos electrénico, etc.). El idioma del
contrato es el aleman.

Pago de las primas

Pago de la primera prima o la prima Unica

La primera prima o la prima Unica serd pagadera cuando
comience el contrato.

Si no abona la primera prima, tenemos derecho a rescindir el
contfrato y eximirnos de las prestaciones hasta que no se
abone la prima. A este respecto, nos cefiimos a lo dispuesto en
el art. 37 de la VVG. Puede consultfarlo en la Seccién Ill.

Pago de las primas posteriores

Si no abona la prima posterior en plazo, podemos rescindir el
contrato y eximirnos de las prestaciones. A este respecto, nos
cefiimos a lo dispuesto en el art. 38 de la VVG. Puede
consultarlo en la Seccién Ill.

Cobro de la prima

Si ha acordado con nosotros el cobro de la prima de una
cuenta, este se producird inmediatamente después de la
emision del mandato SEPA. El pago se considerard efectuado
puntualmente,

— cuando podamos cobrar la prima y

— no se confradiga un cobro legitimo.

Si la prima no se ha podido cobrar por causas ajenas a su
voluntad, se considerarda que el pago se ha realizado
puntualmente si lo hace inmediatamente después de nuestro
requerimiento.

Compensacion

Solo es posible la compensacién de nuestras pretensiones si
la contrapretensién es indiscutible o ha sido establecida
legalmente.

Conducta en caso de siniestro (obligaciones)

Le rogamos que respete los siguientes puntos para no poner
en peligro la cobertura de su seguro. Asimismo le rogamos que
respete las «Advertencias importantes» en caso de siniestro,
que se adjuntan a los documentos de su conftrato.

¢Coémo puede notificarnos un siniestro?

Puede utilizar nuestro formulario en linea
www.hmrv.de/schaden-online.

Encontrara mas formularios para notificar siniestros aqui:
www.hmrv.de/downloadcenter/schadenformulare.

También puede ponerse en contacto con nosotros por correo
electronico:

reiseleistung@hansemerkur.de

(indique el nimero de pdliza).

Por correo postal puede ponerse en contacto con nosotros en:
HanseMerkur Reiseversicherung AG, Departamento de sini-
estros, Apartado de correos, DE-20352 Hamburgo.

En caso de emergencia, nuestro servicio de atencion telefénica
24 horas le ayudard. Puede contactar con él en cualquier
momento y desde cualquier lugar del mundo.

Encontrard el numero de teléfono, por ejemplo, en nuestra
pagina web: www.hmrv.de/noftfall.

¢En qué consiste su obligacion de minimizacion
de dafios?
Reduzca los dafios del siniestro en la medida de lo posible y

evite fodo lo que pueda conllevar un aumento innecesario de
los costes.
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En virtud de las leyes aplicables en el Art. 86 de la VVG, los
derechos a compensacion por dafios y perjuicios contra
terceros nos seran cedidos hasta la cuantia del pago abonado.
Procuraremos que ello no le ocasione ninguin perjuicio a usted.
En caso necesario, usted fiene la obligacién de participar
activamente en la ejecucion del derecho a compensacion por
dafios y perjuicios.

El transporte de regreso a la localidad de residencia o al
hospital mds apropiado y cercano a la localidad de residencia,
en caso de que el paciente tenga capacidad de viajar, debe ser
confirmado si aprobamos el transporte en funcion del tipo de
enfermedad y la necesidad de tratamiento.

¢Cuando es necesario ponerse en contacto con
nosotros inmediatamente?

En caso de tratamiento con ingreso hospitalario, antes de que
comience el diagndstico completo y los tratamientos
terapéuticos, deberd ponerse en contacto inmediatamente
con nuestro servicio mundial de emergencias.

¢Qué informacién esta obligado a facilitar?

Toda la informacion relativa al siniestro debe ser veraz y
completa. Debe proporcionarnos toda la informacion vy
comprobaciones  apropiadas que necesitemos para
determinar:

— si existe una contingencia asegurada; y

— sile concedemos indemnizacion y el alcance de la misma.
Debe devolvernos la notificacion de siniestro debidamente
cumplimentada.

Si lo consideramos necesario, estard obligado a someterse a
un reconocimiento por parte de uno de nuestros médicos.

Necesitamos de usted los siguientes justificantes originales,

que pasaran a ser de nuestra propiedad:

— Recetas, junto con la factura de fratamiento y

— las facturas relativas a los fdrmacos y medicamentos
auxiliares, junto con su prescripcion.

— Un certificado oficial de defuncién y un certificado médico
relativo a las causas del fallecimiento, en caso de que deba
reembolsarse una repatriacion o un funeral.

— Otras justificantes y recibos solicitadas por nosotros y que
requerimos para verificar nuestra obligacion de prestacion.
Esto solo se aplica si la obtencion resulta razonable para
usted.

Los componentes deberdn incluir

— el nombre de la persona tratada,

— mencionar la enfermedad y

— los servicios prestados por el médico responsable del
tratamiento por
— tipo,

— lugary
— periodo de tratamiento.

En caso de que posea otra cobertura de seguro para los gastos

del tratamiento y se recurre a la misma en primera instancia,

bastaran como justificante las copias de las facturas. En estas
se debe indicar qué elementos se han reembolsado.

¢Qué consecuencias legales acarrea el
incumplimiento de las obligaciones?

En caso de que usted incumpla las obligaciones que
anteceden, perdera su derecho de indemnizaciéon fotal o
parcialmente. A este respecto, nos cefiimos a lo dispuesto en
el art. 28, aptdo. 2-4 de la VVG. Puede consultarlo en la Seccién
Ml
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Reglas generales sobre la cobertura del seguro

Concederemos prestaciones por una contingencia asegurada
producida en el extranjero.

¢Qué es una contingencia asegurada?

Una contingencia asegurada es su fratamienfo necesario
desde el punto de vista médico debido a una enfermedad o a

1.2
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las consecuencias de un accidente. La contingencia asegurada

comienza con el tratamiento médico. Termina cuando el

tratamiento deja de ser necesario de acuerdo con las

conclusiones médicas. Como confingencia asegurada se

consideran también:

— El embarazo y el parto, siempre y cuando el embarazo no
existiera al principio del contrato de seguro.

— Los tratamientos necesarios desde el punto de vista médico
por dolencias durante el embarazo.

— Los partos prematuros hasta la semana n.° 36 de embarazo.

— Los abortos espontaneos.

— Las interrupciones del embarazo necesarias desde el punto
de vista médico.

— Fallecimiento.

En la Seccién 2 encontrara informacion sobre las prestaciones
que ofrecemos en caso de una contingencia asegurada. Lea
también detenidamente la Clausula 3. Aqui se regulan las
prestaciones que no ofrecemos, incluso si se ha producido la
contingencia asegurada.

{Entre qué médicos y hospitales puede elegir?

Elija libremente entre los siguientes

— médicos,

— odontdlogos y

— hospitales legalmente reconocidos y autorizados.

Si ha contratado la tarifa premium, para el tratamiento
también le proporcionaremos los siguientes profesionales
legalmente reconocidos para llevar a cabo fratamientos
sanitarios:

— Naturdpatas

— Quiropracticos

— Ostedpatas

¢Para qué métodos ofrecemos prestaciones
para cuando necesite ser examinado y tratado?

Ofrecemos prestaciones para

— examenes,

— tratamientos,

— medicamentos,

que estén reconocidos por la medicina convencional. También

ofrecemos prestaciones para otros métodos y medicamentos,

— cuya eficacia practica esté demostrada o

— que solo estén disponibles en lugar de la medicina
convencional.

Algunos de estos métodos son, p. €j.,

— el tratamiento homeopatico o

— la medicina antroposéfica o

— la medicina herbaria.

En estos casos, podemos reducir las prestaciones a la cantidad

que se pagaria si la medicina convencional estuviera

disponible.

Franquicia

En la tarifa Basic, usted paga una franquicia de 200 euros por
afo de seguro, solo en relacion con tratamientos ambulatorios.
En el caso de tratamientos hospitalarios, no se aplica ninguna
franquicia.

En la tarifa Premium, usted no paga ninguna franquicia.

¢Qué prestaciones proporcionamos en una
contingencia asegurada?

Reembolsaremos las prestaciones siguientes si:

— la contingencia asegurada se ha producido tras el inicio de
la cobertura del seguro y

— tfras la expiracion de los tiempos de espera.

Dependiendo de la tarifa que haya elegido, se reembolsaran

los gastos habituales del pais de destino en su divisa nacional,

por un importe completo, salvo que en las siguientes

prestaciones se indiquen otros importes explicitamente.

Se entiende por contingencia asegurada un tratamiento

médico que usted necesita debido a una enfermedad o a las

consecuencias de un accidente. La contingencia asegurada

comienza con el fratamiento y finaliza cuando las pruebas

médicas determinan que ya no se necesita continuar el

tratamiento. En caso de que el tratamiento deba prolongarse
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para una enfermedad o para las consecuencias de un
accidente que no estén relacionadas con las fratadas
anteriormente, se originard una nueva contingencia
asegurada.

También se entiende por contfingencia asegurada los
tratamientos médicos necesarios debidos a complicaciones
del embarazo, partos prematuros hasta la semana n.° 36 de
embarazo, abortos naturales, interrupciones del embarazo
prescritas por un médico vy el fallecimiento.

Costes de tratamientos médicos en el extranjero

Cuando se produce una enfermedad o un accidente durante
un viaje, reembolsamos los gastos de un tratamiento en el
extranjero. Se entienden por tratamientos en virtud de las
presentes disposiciones:

tratamientos médicos ambulatorios prescritos por un médico,
incluyendo los relacionados con molestias derivadas de un
tratamiento por embarazo, partos hasta la semana n.° 36 de
embarazo (parto prematuro), tratamientos derivados de un
aborto natural e interrupciones del embarazo prescritas por
un médico;

tratamientos odontoldgicos analgésicos y conservadores,
incluyendo los empastes sencillos y las reparaciones de
prétesis dentales preexistentes por un importe maximo de
300 euros por afio asegurado, conforme a la Seccidn | Clausula
1.3, siempre y cuando un odontélogo los prescriba o los lleve a
cabo. En la tarifa premium, se elimina el limite de reembolso
de 300 euros. También reembolsamos un importe maximo de
1.000 euros por valor de los costes de una protesis dental
necesaria a causa de un accidente durante el periodo de
tiempo asegurado;

medicamentos y vendajes prescritos por un médico (no se
entienden por medicamentos —aunque hayan sido prescritos
por un médico- los alimentos, los reconstituyentes ni los
preparados cosméticos);

tratamientos por radiacion,
prescritos por un médico;

luz y tratamientos fisicos

masajes, paquetes médicos, inhalaciones y gimnasia medicinal
por orden médica;

dispositivos médicos recetados por un médico necesarios
debido a un accidente y cuyo objetivo es el fratamiento de las
consecuencias del accidente;

diagndstico con radiografias;
operaciones no aplazables;

tratamientos no aplazables con ingreso hospitalario, siempre
y cuando estos se produzcan en unas instalaciones que en el
pais de destino estén reconocidas y aprobadas como hospital,
estén dirigidas por médicos, dispongan de suficientes
recursos diagndsticos y tferapéuticos, y realicen partes
médicos;

como complemento al apartado 3.2.11, solo para la tarifa
premium, los tratamientos psicoanaliticos y psicoterapéuticos
ambulatorios iniciales y Unicos realizados por un médico
especialista durante estancias en EE. UU., Canada o México. El
seguro cubre tratamientos psicoanaliticos y psicoterapéuticos
ambulatorios de hasta 5 sesiones, con un maximo de 750 euros
por afio de seguro. En caso de que se dé la necesidad de un
tratamiento con ingreso hospitalario, nos haremos cargo de
los gastos adicionales de regreso al pais de origen. Solo se
reembolsardn los gastos del pasaje mas sencillo.

Tratamiento de rehabilitacion en la tarifa premium, sin las
limitaciones indicadas en la Clausula 3.2.5.

La cobertura de los tratamientos preventivos
solo se incluye en la tarifa premium

Se aseguran los reconocimientos médicos preventivos del
embarazo, siempre y cuando el embarazo se produzca
después del comienzo del seguro. Los partos realizados por
médicos estdn asegurados después de un tiempo de espera
de 8 meses, conforme a la Seccién | Clausula 1.3. El reembolso
de los gastos de reconocimientos médico y tratamientos de las
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comadronas solo se reembolsardn en caso de que los gastos
no hayan sido facturados por un médico paralelamente.

Se aseguran, fras un tiempo de espera de 6 meses conforme a
la Seccion | Clausula 1.3, en virtud de los programas legales
vigentes en la Republica Federal de Alemania
(reconocimientos preventivos), los reconocimientos médicos
ambulatorios para la deteccion precoz de enfermedades por
un importe maximo de 500 euros por afio asegurado y los
reconocimientos ginecolégicos preventivos para mujeres, con
el fin de detectar precozmente enfermedades oncoldgicas, por
un importe maximo de 100 euros por afio asegurado.

Se aseguran, tras un tiempo de espera de 6 meses conforme a
la Seccién | Clausula 1.3, en virtud de los programas legales
vigentes en la Republica Federal de Alemania, los
reconocimientos odontoldgicos preventivos por un importe
maximo de 100 euros por afio asegurado.

Servicio de informacion

Informacién acerca de médicos locales

En caso de enfermedad o accidente, si lo solicita a través de
nuestro servicio de emergencias, le ofrecemos informacion
sobre sus opciones médicas. En la medida de lo posible, le
nombraremos médicos que hablen alemdn o inglés.

Transferencia de informacién entre médicos

Si usted debe someterse a un tratamiento médico con ingreso
en hospital debido a una enfermedad o a las consecuencias de
un accidente, si lo solicita a través de nuestro servicio de
emergencias, establecemos un contacto entre un médico
contratado por nosotros y su médico de cabecera y los
médicos del hospital que llevan a cabo el tratamiento, y nos
ocupamos, durante el ingreso en el hospital, de transmitir
informacion entre dichos médicos. Si lo solicita, podemos
informar a sus parientes.

Prestaciones del seguro para partos prematuros

Siempre que no cuente con ofra cobertura de seguro, en caso
de parto prematuro hasta el final de la 362 semana de
embarazo, también reembolsamos los gastos del tratamiento
necesario en el extranjero para el recién nacido, por un
importe maximo de 50.000 euros. Nos haremos cargo de
todos los gastos, sin limitaciones de indemnizacion, siempre y
cuando la duracién del seguro abarque un minimo de 3 meses.

Servicios de asistencia

Acompanante hospitalario para nifios

En caso de que un nifio asegurado menor de 18 afios deba
someterse a un tratamiento con ingreso hospitalario,
reembolsaremos los gastos de manutencion de un
acompafante en el hospital.

Asistencia para nifios durante el viaje

Organizaremos y abonaremos los costes de asistencia de un
nifio menor de 18 afos que deba continuar un viaje solo o
cancelarlo, siempre y cuando todos los cuidadores o el tnico
cuidador del nifio que participe en el viaje no pueda continuar
con el viaje o deba poner fin al mismo debido a su
fallecimiento, un accidente grave o una enfermedad grave e
imprevista.

Envio de medicamentos

En caso de que la persona asegurada necesite farmacos
prescritos por un médico que se hayan extraviado durante el
viaje, con el consentimiento del médico de cabecera de la
persona asegurada, adquiriremos los medicamentos
sustitutivos y se los enviaremos a la persona asegurada. La
persona asegurada deberd reembolsarnos el precio de los
medicamentos sustitutivos en el plazo de un mes tras la
finalizacion del viaje.

Visitas a enfermos

Si se determina que su ingreso hospitalario dura mas de 5 dias,
a instancia suya, organizaremos el viaje de una persona
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cercana a usted a la localidad del ingreso hospitalario y desde
alli de regreso al lugar de residencia, y nos haremos cargo de
los gastos del transporte de ida y vuelta. No obstante, el
requisito es que su ingreso hospitalario no haya finalizado
cuando llegue la persona cercana.

Gastos de hotel

En caso de que una estancia reservada deba interrumpirse o
prologarse debido a un ingreso hospitalario, le
reembolsaremos a usted y a sus acompafantes asegurados
por un valor maximo de 10 dias de pernoctacién adicional. El
importe fotal estd limitado a 2.500 euros.

Gastos de transporte, repatriacion y entierro

Reembolsamos los gastos adicionales de su fransporte de
regreso al hospital mds apropiado y cercano a su lugar de
residencia, siempre y cuando el fransporte de regreso sea uftil
y justificable desde un punto de vista médico o, conforme al
prondstico del médico encargado del tratamiento en el
extranjero, el fratamiento vaya a superar los 14 dias.

También nos hacemos cargo de los gastos de un acompafiante
Y, €n caso necesario, un acompafante médico, siempre que
dicho acompafiamiento sea necesario desde un punto de vista
médico, ordenado por las autoridades o previsto por la
empresa de transporte que lo realiza.

Reembolsamos los gastos de un transporte médico para un
ingreso hospitalario en el hospital mas apropiado y cercano y
de regreso al lugar de estancia. Si ha contratado la tarifa
premium, también le proporcionamos el fransporte al
tratamiento ambulatorio

— hasta el médico adecuado mas cercano o

— hasta el hospital adecuado mas cercano y

— el regreso.

En caso de que deba retrasar su viaje de regreso debido a un
ingreso hospitalario de un minimo de 10 dias, le
reembolsaremos los gastos adicionales del viaje de regreso
que pueda demostrar y los gastos adicionales provocados
directamente por dicha circunstancia, p. ej. gastos de
pernoctacion y pension (pero no los gastos médicos). A la hora
de reembolsar estos gastos, se fomard como base la calidad
del viaje reservado. Si, a diferencia del viaje reservado, el viaje
de regreso requiere un transporte en avién, Unicamente se
reembolsardn los gastos de un asiento en la clase de vuelo mas
sencilla.

Si ha contratado la tarifa premium, después de un accidente
le reembolsaremos los costes derivados de la busqueda,
salvamento o rescate por parte de servicios de rescate
publicos o privados por un importe de hasta 5.000 euros.

También reembolsaremos los gastos adicionales de regreso
de otras personas aseguradas que participen en el viaje, en
caso de que deban abandonar la estancia reservada debido a
un fransporte médico de regreso o en caso de que deban
prolongar dicha estancia debido a un ingreso hospitalario del
asegurado.

Reembolsaremos los gastos adicionales necesarios en caso de
fallecimiento para su repatriacion al lugar de residencia fija.

Se reembolsaran los gastos de un enftierro en el extranjero por
un importe maximo de los gastos que habrian sido
ocasionados en caso de repatriacion.

Organizaremos y pagaremos una recogida adicional del
equipaje, en caso de que todos las personas adultas
coaseguradas hayan sido fransportadas a su pais o hayan
fallecido.

Prestacion adicional en el extranjero

En caso de que una enfermedad durante la estancia en el
extranjero requiera un fratamiento y se haya cumplido el fin
de la cobertura del seguro, porque el viaje de regreso no sea
posible por una incapacidad de viajar demostrable, en virtud
de las presentes disposiciones, tendrd derecho a prestacion
(incluyendo un posible fransporte de regreso necesario en un
momento posterior) hasta que se recupere la capacidad de
viajar.
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Otras prestaciones

Gastos telefonicos para la toma de contacto con el servicio
de emergencias

En caso de contingencia asegurada, le reembolsaremos los
gastos telefénicos derivados de su toma de contacto con
nuestro servicio de emergencias.

Indemnizacion de gastos

En caso de que todos los gastos de tratamiento médico en el
extranjero que, conforme a las presentes disposiciones, son
objeto de prestacion, sean presentados a otros proveedores
de servicios/aseguradoras que participan en el reembolso de
gastos antes de que nosotros prestemos nuestros servicios,
abonaremos (sobre el reembolso de gastos), en caso de
ingreso hospitalario, una dieta hospitalaria por importe de 50
euros diarios y por un periodo maximo de 14 dias. En caso de
tratamiento ambulatorio (independientemente del nimero de
tratamientos y enfermedades), en el caso expuesto con
anterioridad contribuiremos con un importe de 25 euros por
persona sometida a tratamiento.

Dieta hospitalaria sustitutiva

En los viajes en el extranjero, en caso de fratamiento con
ingreso hospitalario necesario desde un punto de vista
médico, provocado por una enfermedad o una lesidn
producida durante el viaje en el extranjero, durante un periodo
maximo de 30 dias podra obtener una dieta hospitalaria por
un importe de 50 euros diarios desde el comienzo del ingreso
hospitalario en lugar del reembolso de los gastos del ingreso.
Esta opcidn deberad ejercerse inmediatamente, al comenzar el
ingreso hospitalario.

Limitaciones de la cobertura del seguro y
prestaciones excluidas

Limitaciones de las prestaciones

En caso de que el tratamiento médico supere las necesidades
médicas o los gastos de un tratamiento médico superen los
honorarios locales habituales, podemos reducir las
prestaciones hasta alcanzar un importe razonable.

Libertad de cumplimiento

No concedemos prestaciones en caso de:

tratamientos en el extranjero que fueran el Gnico motivo o uno
de los motivos de la realizacion del viaje;

tratamientos que en el momento de comenzar el viaje se
supiera que deben llevarse a cabo con la realizacién prevista
del viaje, salvo que el viaje se realizara por el fallecimiento del
conyuge o de un pariente de primer grado;

enfermedades y sus consecuencias, asi como las
consecuencias de accidentes, provocadas por una guerra
previsible o por la participacion activa en disturbios y que no
estén incluidas explicitamente en su cobertura del seguro. Se
entienden por previsibles las guerras o disturbios internos
principalmente cuando el Ministerio de Asuntos Exteriores de
la Republica Federal de Alemania (antes del comienzo del
viaje) declare una advertencia para viajeros relativa al pais en
cuestion;

enfermedades y accidentes

consecuencias;

premeditados, y sus

tratamientos médicos y curativos, y tratamientos de
rehabilitacion, salvo que se especifiquen en su tarifa otras
normas o que dichos tratamientos estén relacionados con un
ingreso hospitalario asegurado provocado por un accidente
cerebrovascular grave, un infarto cardiaco grave o una
enfermedad 6sea grave (operacion discal, prétesis de cadera),
cuyo objetivo sea la reduccién de la estancia en la unidad de
cuidados intensivos y siempre y cuando hayamos confirmado
por escrito la prestacion antes del comienzo de dichos
tratamientos;

tratamientos de desintoxicacion,

rehabilitaciones;

incluyendo las



3.27 ftratamientos ambulatorios en un balneario o estacion
hidrotermal. Esta limitacion se suspende en caso de que este
tratamiento sea necesario a raiz de un accidente sufrido en
ese lugar. En caso de enfermedad, se suspende si usted realiza
una visita transitoria al balneario y no lo hace con fines
terapéuticos;

3.28 fratamientos llevados a cabo por cényuges, padres o hijos, o
por personas con las que usted convive en el seno de su propia
familia o de la familia de acogida; los gastos profesionales
demostrables se reembolsardn en funcién de la tarifa;

329 enfermedades, y sus consecuencias, asi como las
consecuencias de accidentes, provocadas por energia nuclear
o por intervenciones de instancias superiores;

3.210 fratamientos o ingresos hospitalarios relacionados con una
enfermedad larga, una necesidad de asistencia especial o un
internamiento;

3211 tfratamientos hipndticos, psicoanaliticos o psicoterapéuticos,
salvo que su tarifa no estipule algo distinto;

3212 protesis dentales, implantes, empastes, coronas, tratamientos
de ortopedia maxilar, servicios profilacticos, placas de
mordida y fundas, servicios funcionales analiticos y
terapéuticos, servicios dentales implantoldgicos, salvo que su
tarifa no estipule algo distinto;

3213 tratamientos de inmunizacién o reconocimientos médicos
preventivos, salvo que su tfarifa no estipule algo distinto;

3214 fratamientos por frastornos o lesiones en los drganos
reproductivos;

3.215 donacién de érganos y sus consecuencias;

3216 si infenta engafiarnos dolosamente acerca de las
circunstancias que determinen los motivos o la cuantia de la
indemnizacion.

3217 Las enfermedades y dolencias existentes en el momento de la
celebracion del contrato y conocidas por la persona
asegurada, asi como sus consecuencias previsibles y las
consecuencias previsibles para la persona asegurada de
aquellas enfermedades y accidentes que hayan sido tratados
en los ultimos seis meses anteriores a la celebraciéon del
contrato. Esto no se aplicara si la persona asegurada es
menor de 40 afos en el momento de la celebracion del
contrato.

3218 Sin perjuicio de las demds cldusulas contractuales, la
cobertura del seguro solamente serd efectiva siempre vy
cuando no se vea obstaculizada por ninguna sancién
financiera, comercial o econémica ni por un embargo de la
Unidn Europea o de las autoridades nacionales competentes
aplicados directamente sobre las partes contractuales.

Lo mismo ocurrird con aquellas sanciones financieras,
comerciales o econdmicas o embargos de los Estados Unidos
de América, siempre estos que no impidan la aplicacién de la
legislacion de la Unién Europea (p. €], Blocking Regulation,
Directiva (CE) n.° 2271/96) o de las autoridades nacionales
competentes.

Seccion lll - Extracto de la Ley alemana de
contratos de seguro (VVG)

Art. 19 Deber de comunicacion

(1) 'Hasta su declaracién contractual, el tomador del seguro debera
comunicar a la aseguradora las circunstancias de riesgo que conozca
y que sean relevantes para la decision de la aseguradora de celebrar
el contrato con el contenido acordado y sobre las que la aseguradora
haya solicitado informacién por escrito. ?Si la aseguradora plantea
preguntas en el sentido del parrafo 1 después de la declaracion
confractual del tomador del seguro pero antes de la aceptacion del
contrato, el tomador del seguro también esta obligado a informar a la
aseguradora al respecto.

(2 Si el tomador del seguro incumple su deber de informacién seguin
el parrafo 1, la aseguradora podra rescindir el contrato.

(3 "El derecho de rescisién de la aseguradora queda excluido si el
tomador del seguro no ha incumplido el deber de informacion de

forma intencionada o por negligencia grave. ’En este caso, la
aseguradora tfiene derecho a rescindir el confrato mediante un
preaviso de un mes.

(4) 'El derecho de la aseguradora a rescindir el contrato debido al
incumplimiento por negligencia grave del deber de informacion y su
derecho a rescindir el contrato de conformidad con el parrafo 3, frase
2, quedan excluidos si hubiera celebrado el contrato teniendo
conocimiento de las circunstancias no comunicadas, aunque en
condiciones diferentes. A peticién de la aseguradora, las demas
condiciones pasaran a formar parte integrante del contrato con efecto
retroactivo al periodo asegurado en curso en caso de un
incumplimiento de obligaciones no imputable al tomador del seguro.

(5) 'A la aseguradora solo le ampararén los derechos de los pérrafos
2 a 4 si ha informado al tomador del seguro de las consecuencias del
incumplimiento del deber de comunicacion mediante una
comunicacion separada por escrito. 2Los derechos quedan excluidos
si la aseguradora tenia conocimiento de la circunstancia de riesgo no
revelada o de la inexactitud de la comunicacion.

(6)'Si, en el caso del parrafo 4, frase 2, una modificacion del contrato
aumenta la prima en mas de un 10 por ciento o si la aseguradora
excluye la cobertura del riesgo por la circunstancia no revelada, el
tomador del seguro podra rescindir el contrato sin previo aviso en el
plazo de un mes a partir de la recepcién de la notificacion de la
aseguradora. ?La aseguradora deberd informar al tomador del seguro
acerca de este derecho en la comunicacion.

Art. 28 Incumplimiento de una obligacién contractual

(2) Si el contrato determina que la aseguradora no estd obligada a
indemnizar en caso de que se incumpla una de las obligaciones
confractuales a las que esta sujeto el tomador del seguro, la
aseguradora quedarad exenta de su obligaciéon de indemnizar si el
tomador del seguro ha incumplido la obligacién intencionalmente. En
caso de incumplimiento de las obligaciones por negligencia grave, la
aseguradora tendra derecho a reducir la indemnizacién en proporcién
a la gravedad de la actuacion del tomador del seguro; la
responsabilidad de demostrar la inexistencia de una negligencia
grave recae sobre el fomador del seguro.

(3 No obstante lo dispuesto en el parrafo 2, la aseguradora esta
obligada a indemnizar en caso de que el incumplimiento de la
obligacion no sea determinante para que se produzca o determine la
contingencia asegurada, ni para que se determine o se establezca el
alcance de la obligacion de indemnizar de la aseguradora. La frase 1
no se aplicard en caso de que el tomador del seguro haya incumplido
la obligacion con dolo.

(4) En caso de incumplimiento de una obligacién de informacién o
aclaracion después de que se produzca la situacion de siniestro, la
exencion de indemnizar total o parcial de la aseguradora que estipula
el parrafo 2 tiene como requisito que la aseguradora haya advertido
al tomador del seguro acerca de estas consecuencias legales por
medio de una comunicacion textual separada.

Art. 37 Retraso en el pago de la primera prima

(1) En caso de que la prima Unica o la primera prima no se abone
dentro del plazo, la aseguradora, mientras no se haya efectuado el
pago, tendra derecho a cancelar el contrato, salvo que el impago no
le sea atribuible al tomador del seguro.

(2) En caso de que la prima unica o la primera prima no haya sido
abonada cuando se produzca la situacion de siniestro, la aseguradora
no estard obligada a indemnizar, salvo que el impago no le sea
atribuible al tomador del seguro. La aseguradora solo quedara exenta
de indemnizar si se ha informado al tomador del seguro acerca de las
consecuencias juridicas del impago de la prima por medio de una
comunicacion independiente por escrito o por medio de un aviso
destacado en la pdliza de seguro.

Art. 38 Retraso en el pago de la primera posterior

(1 'Si una cuota posterior de la prima no se abona en plazo, la
aseguradora podra conceder por escrito al fomador del seguro un
plazo de pago del importe adeudado de un minimo de dos semanas.
%L a disposicion solo sera efectiva si establece detalladamente los
importes de los atrasos de las primas, los intereses y los costes e
indica las consecuencias juridicas de la expiracion del plazo de
conformidad con los apartados 2 y 3; en el caso de los contratos
combinados, los importes se indicaran por separado.
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(2) Si la situacion de siniestro se produce una vez transcurrido el plazo
y el tomador del seguro ha incurrido en mora con el pago de la prima
o de los intereses o costes aplicables, la aseguradora no estara
obligada a prestarle un servicio.

(3) 'La aseguradora puede rescindir el contrato sin previo aviso
después de la expiracion del plazo si el tomador del seguro se retrasa
en el pago de las cantidades adeudadas. ?La rescisién puede asociarse
a la fijacion del plazo de pago, por lo que serd efectiva cuando expire
el plazo si el tomador del seguro se encuentra en mora en ese
momento; se deberd advertir expresamente al tomador del seguro de
esta circunstancia de la rescisién. 3La rescision serd ineficaz si el
tomador del seguro efectta el pago en el plazo de un mes a partir de
la rescision o, si se ha asociado a la fijacién de un plazo, en el plazo de
un mes a partir de la expiracion del plazo; el apartado 2 no se verd
afectado.

Art. 86 Cesion de los derechos de compensacién por
dafiios y perjuicios

(D En caso de que el tomador del seguro tenga derecho a
indemnizacién contra un tercero, dicha pretension se tfransmitird a la
aseguradora siempre que esta sea la encargada de indemnizar el
siniestro. Dicha transferencia no podrd efectuarse si ello perjudica al
tomador del seguro.

(@ El tomador del seguro deberd salvaguardar el derecho a
indemnizacion o un derecho que garantice dicha pretensién
respetando las normativas vigentes relativas a las formas y los plazos,
y parficipar activamente en su ejecucion por parte de la aseguradora
si fuera necesario. En caso de que el fomador del seguro incumpla
esta obligacion de manera intencional, la aseguradora no estarad
obligada a prestacion si ello provoca que no pueda exigirle una
indemnizaciéon al tfercero. En caso de incumplimiento de las
obligaciones por negligencia grave, la aseguradora tendrd derecho a
reducir la indemnizacién en proporcién a la gravedad de la actuacién
del tomador del seguro; la responsabilidad de demostrar la
inexistencia de una negligencia grave recae sobre el tomador del
seguro.

(3) En caso de que el derecho a indemnizacion del tomador del seguro
esté dirigido a una persona con la cual convivia en la misma residencia
en el momento del siniestro, la fransmisién estipulada en el parrafo 1
no podra ejercerse salvo que dicha persona haya provocado el
siniestro de manera intencionada.

Organismos de arbifraje
Llegados a este punto, le informamos de la resolucién de disputas por
via extrajudicial.

En el caso de los seguros médico y de dependencia, la participacion
en los procedimientos de resoluciéon de disputas ante una junta de
arbitraje para consumidores tiene lugar de conformidad con los
estatutos debido a la pertenencia voluntaria de HanseMerkur a la
asociacion alemana de seguros médicos privados (Verband der
Privaten Krankenversicherung e.V.).

Defensor del paciente

Private Kranken- und Pflegeversicherung
Apartado de correos 060222

DE-10052 Berlin

Linea directa: +49 1802 550 444

Fax: +49 30 204 589 31

Encontrard mds informacion en Internet:
www.pkv-ombudsmann.de.
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