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Zusatzfragebogen zur Wohngebäudeversicherung
(für Gebäude mit Baujahr vor 1960)
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Allgemeine Angaben/Risikobeschreibung – Zutreffendes bitte ankreuzen/ausfüllen

Versicherungsgrundstück	   wie obige Anschrift	   wie folgt

Straße, Nr.

	PLZ, Ort und ggf. Ortsteil

Aktuelle aussagekräftige Fotos (mindestens Vorder- und Rückseite; der Zustand des Dachs muss erkennbar sein) 

1. Fragen zu allen Gefahren

1.1	 Denkmalgeschütztes Gebäude? 
(wenn ja, bitte Denkmalschutzbescheid beifügen)			   ja	   nein

1.2	 Gebäude in Renovierung/Sanierung?			   ja	   nein

1.3	 Gebäude mehr als 50 % leerstehend?			   ja	   nein

2. Fragen zu Feuer (Brand, Blitzschlag, Explosion)

2.1	 Elektroinstallation wurde eingebaut im Jahr 

2.1.1	Sanierung erfolgte in	   komplett	   teilweise	   keine Sanierung

3. Fragen zu Leitungswasser

3.1	 Wasserinstallation wurde eingebaut im Jahr	

3.1.1	Sanierung erfolgte in	   komplett	   teilweise	   keine Sanierung

3.2	 Heizungssystem wurde eingebaut im Jahr	

3.2.1	Sanierung erfolgte in	   komplett	   teilweise	   keine Sanierung

3.3	 Wurden die Ableitungsrohre außerhalb des Gebäudes auf Dichtheit überprüft?

  nein

  ja, und zwar in   Monat/Jahr mit dem Ergebnis Dichtheitsprüfung   bestanden	   nicht bestanden

4. Fragen zu Sturm/Hagel

4.1	 Dacheindeckung wurde vorgenommen im Jahr	

4.1.1	Sanierung erfolgte in	   komplett	   teilweise	   keine Sanierung

5. Bemerkungen/Erläuterungen (zusätzliche Angaben zu durchgeführten Sanierungen und/oder vorhandenen Mängeln)

Dieser Fragebogen ist Bestandteil des Vertrages. Für die Richtigkeit und Vollständigkeit der Angaben ist der Antragsteller allein verantwortlich, auch wenn 
eine andere Person deren Niederschrift vornimmt. Eine Kopie habe ich erhalten.

Ort/Datum Antragsteller Vermittler

	Titel, Vorname, Name

	Straße, Nr.

	PLZ, Ort

	Versicherungsnehmer (VN)	   Herr   Frau	   Firma Neuantrag Veränderungsantrag AL-Kunde

Agt.-Nr. Versicherungsschein-Nr.Vermittler Verbund-Vermittler-Nr.FD VD

–– –

ALTE LEIPZIGER
Versicherung AG

Nur von  
Vermittlern  
auszufüllen
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