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Private Musterberufsunfähigkeitsversicherung

Musterstraße 37

12345 Musterstadt 
Musterstadt, den 12. Mustermonat 2021
Versicherungsnummer: 1-22.333.444-5;

Versicherungsnehmer
: Max Mustermann;

Anzeige des Versicherungsfalls
 

Sehr geehrte Damen und Herren,

unter der im Betreff bezeichneten Versicherungsnummer besteht zu meinen Gunsten eine private Berufsunfähigkeitsversicherung.
Leider sind bei mir aufgrund einer Erkrankung erhebliche Beeinträchtigungen bei der Ausübung meiner zuletzt in gesunden Tagen ausgeübten Tätigkeit eingetreten, weshalb ich Sie um die Prüfung bitte, ob und ggf. in welchem Umfang Leistungsansprüche bestehen.
Hierzu übersende ich Ihnen die erforderlichen Unterlagen und Informationen zu Zwecken der „notwendige Erhebungen“ im Sinne von § 14 Abs. 1 VVG wie folgt:

1. versicherte Tätigkeit

Der von mir zuletzt ausgeübte Beruf ergibt sich aus der als
Anlage 01
beiliegenden Tätigkeitsbeschreibung
. 

2. Versicherungsfall – bedingungsgemäße Beeinträchtigung 
Leistungspflicht in der privaten Berufsunfähigkeitsversicherung besteht bei einer
a. auf Krankheit beruhende

b. ein bedingungsgemäßes Maß 

erreichenden
c. dauerhaften
Beeinträchtigung der Fähigkeit zur Ausübung der versicherten Tätigkeit.

Diese Voraussetzungen liegen bei mir vor, wie sich im Einzelnen aus den als

Anlage 02 bis Anlage xx

beiliegenden Befunden und fachärztlichen Stellungnahmen ergibt.

Zusammenfassend belegen diese Unterlagen eine hinreichende und dauerhafte Beeinträchtigung des versicherten Berufes, namentlich eine – krankheitsbedingte –Einschränkung der von mir zuletzt in gesunden Tagen ausgeübten Tätigkeit.
Vor diesem Hintergrund bitte ich um 
Einleitung der Leistungsprüfung

und um Mitteilung, ob und in welchem Umfang hierfür weitere Unterlagen benötigt werden; ich werde diese dann umgehend vorlegen. Eine umfassende Schweigepflichtentbindungserklärung lege ich diesem Schreiben vorsorglich bei als

Anlage xx
.

Für Rückfragen stehe ich Ihnen natürlich jederzeit zur Verfügung.

Mit freundlichen Grüßen

Max Mustermann




Anmerkungen: 





Bei diesem Muster handelt es sich um eine Vorlage für einen Leistungsantrag an die Gesetzliche Krankenversicherung. Verfahrensgegenstand ist die Übernahme von Heilbehandlungskosten (entweder als rückwirkende Erstattung oder als künftige Sachleistung im Wege der Direktabrechnung mit dem behandelnden Leistungserbringer) für ambulant durchgeführte Methoden außerhalb des sozialversicherungsrechtlichen Leistungskataloges. 





Überarbeitet wurde dieses Dokument zuletzt am: 23. Juli 2021 (v11_fb) und für eine möglichst zielführende Verwendung beachten Sie bitte folgende Hinweise entsprechend der im Dokument nummerierten Endnoten:











� 	WICHTIG: Dieser Antrag ist ausschließlich für die private Berufsunfähigkeits(zusatz-)Versicherung und kann wegen der sehr speziellen Regelungsmaterie nur sehr bedingt für andere „Berufsunfähigkeits“-Anträge verwendet werden, wie etwa solche auf Erwerbsminderungsrente bei der Deutschen Rentenversicherung; hier bestehen völlig andere Leistungsvoraussetzungen.





� 	Als „Versicherungsnehmer“ wird der Partner des Versicherungsvertrages über die private Berufsunfähigkeitsversicherung bezeichnet; „Versicherte Person“ ist der Begünstigte im Falle eines Schadens. In der Regel wird eine sog. Eigenversicherung vorliegen, bei welcher versicherte Person stets auch der Versicherungsnehmer als Vertragspartner ist. Sollte eine – in der privaten Berufsunfähigkeitsversicherung eher seltene – Konstellation der sog. Fremdversicherung vorliegen, mithin Versicherungsnehmer (= Vertragspartner) und Begünstigter auseinanderfallen, muss der Terminus „Versicherungsnehmer“ an dieser Stelle durch „Versicherte Person“ ersetzt werden.





� 	Bei der „Anzeige des Versicherungsfalls“ handelt es sich um den vom Gesetzgeber vorgesehenen Terminus, geregelt in § 30 Abs. 1 des Versicherungsvertragsgesetzes (VVG). Im Sinne der sprachlichen Klarheit sollte dieser Begriff auch verwendet werden; alternativ können Sie „Bitte um Leistungsprüfung“, „Antrag auf Erstprüfung“ oder ähnliche Formulierungen verwenden. Beide Termini sind in der Versicherungswirtschaft geläufig und grundsätzlich sind an die formellen Voraussetzungen der Mitteilung der Berufsunfähigkeit im Sinne von § 1 Abs. 2 S. 1 der „Allgemeinen Bedingungen für die Berufsunfähigkeits-(Zusatz-)Versicherung“ (AB-BUZ) keine hohen Anforderungen zu stellen. 





� 	WICHTIG: Die Prüfung, ob Berufsunfähigkeit im Sinne der vereinbarten Bedingungen besteht (und der Versicherer somit leistungspflichtig ist) ist ein sehr kompliziertes Zusammenspiel zwischen Versicherungsrecht, Medizin und Berufskunde. 





Im Ergebnis der Kombination aus rechtlichen und medizinischen Aspekten ist die krankheitsbedingte Beeinträchtigung der allgemeinen Leistungsfähigkeit oder Belastbarkeit nicht allein maßgeblich, was leider immer wieder übersehen wird.





Entscheidend für das Bestehen der Leistungspflicht ist allein, ob und ggf. in welchem Umfang sich die gesundheitliche Beeinträchtigung auch tatsächliche auf die konkrete Ausübung der sog. „versicherten Tätigkeit“ – dem zuletzt in gesunden Tagen ausgeübten Beruf – auswirkt.





Sie sollten daher in Ihrem eigenen Interesse  an dieser Stelle eine genaue Tätigkeitsbeschreibung vorlegen, zumindest aber den von den Versicherungen mit Einleitung der Leistungsprüfung regelmäßig versendeten Fragebogen diesbezüglich so exakt wie möglich ausfüllen ….





 


� 	Hier sind die vorliegenden ärztlichen Befunde, Stellungnahmen und Gutachten sowie sonstige Unterlagen vorzulegen, die (a) einen Zustand mit Krankheitswert und (b) – WICHTIG – möglichst auch eine krankheitsbedingte Beeinträchtigung der Ausübung Ihrer zuletzt in gesunden Tagen vollzogenen Berufes belegen.





� 	Sie können die – rechtlich erforderliche, bei Verweigerung kann der Versicherer seine Leistungen zurückhalten – Schweigepflichtentbindungserklärung mit diesem Erstantrag einreichen (Muster und Vorlagen finden Sie hinreichend durch kurze Internetrecherche) oder auf das Formular des Versicherers warten, der regelmäßig auch nach Eingang Ihres Antrages noch einmal seine Fragebögen und Formulare versenden wird; in ldiesem Fall können Sie den Passus natürlich streichen …






