
Fragebogen zur Wohngebäudeversicherung (beschreibbar)

Bitte füllen Sie den Fragebogen vollständig aus!

Angaben zum Versicherungsnehmer

Name / Vorname Mitgliedsnr.

Straße Telefon

PLZ / Ort E-Mail

Geburtsdatum Berufliche Tätigkeit

Familienstand  Single  Single mit Kind  Familie mit Kind  Paar, Lebensgemeinschaft

Versicherungsbeginn 

Selbstbeteiligung  0,-€  150,-€  300,- €  500,- €  1000,- €

Zusatzbaustein

 unbenannte Gefahren  Elementar  Glas  Photovoltaik

Neuwert: 

Gebäudetyp

 Einfamilienhaus  Reihenhaus  Doppelhaushälfte

 Zweifamilienhaus  Mehrfamilienhaus  

vom Versicherungsnehmer ständig bewohnt?  ja  nein

 Vermietet  Gewerblich genutzt

Adresse des Versicherungsortes:  wie oben angegeben

 abweichende Adresse

Bauweise

 Massive Außenwände, hartes Dach  Stahl-/Holzfachwerk, hartes Dach, Fertighaus

 Massive Außenwände, weiches Dach

Baujahr 

Steht das Gebäude oder Teile davon unter Denkmalschutz  ja  nein

bei  Neubau  Entkernung Baubeginn voraussichtliche Bezugsfertigkeit 

Neubaukosten (ohne Grundstück)  

Nur bei Neubau/ Generalsanierung   Feuer-Rohbauversicherung   Bauleistungsversicherung

Saniert  ja  nein

bei ja - Wann wurde saniert

Was wurde saniert

Anzahl der Wohneinheiten Keller vorhanden  ja  nein

Wohnfläche im Keller

Anzahl der Geschosse Wohnfläche in qm/ pro Geschoss 

Anzahl der Nebengebäude (ohne Garage, ohne Carport)

Anzahl der Garagen Anzahl der Tiefgaragenstellplätze 

Anzahl der Carports  



Bitte vorhandenes ankreuzen:

 Wärmepumpe  Photovoltaikanlage  Solarthermieanlage

 Rückstauventil  Fußboden-/ Deckenheizung  Edelholztüren

 Schwimmbad  Sauna  Einbruchmeldeanlage

 hochwertige Fußböden  hochwertige sanitäre Einrichtungen  Leichtmetall- oder Holzsprossenfenster

 

 Außenwände mit Naturstein-, Keramik- oder Kunststeinverkleidung, Handstrichklinke

 Decken oder Wände mit Stuckarbeiten oder Edelholzverkleidung

Dachgeschoss

 nicht ausgebaut  teilweise ausgebaut  ausgebaut  kein Dachgeschoss

Dachart

 Flachdach  Spitzdach (ausgebaut)  Spitzdach (nicht ausgebaut)  Satteldach

 

Art der Dacheindeckung wenn es nicht Ziegel ist 

Daten zur Vorversicherung/ Vorschäden

Besteht eine Vorversicherung  ja  nein

Vorversicherung besteht seit  1 Jahr  2 Jahre  3 Jahre  mind. 5 Jahren  Unbekannt

Versicherung  Versicherungsnr

Kündigungsdatum  Wer hat gekündigt  Versicherer  Versicherungsnehmer

Anzahl der Vorschäden

Feuer (letzten 5 Jahre)

Leitungswasser (letzten 5 Jahre)

Glas (letzten 5 Jahre)

Sturm/ Hagel (letzten 5 Jahre)

Elementar z.B. Überschwemmung oder Starkniederschlag (letzten 10 Jahre)

Hat ein anderer Versicherer die Übernahme des Risikos abgelehnt?  ja  nein

Sonstige Anmerkungen 

Um ein Angebot zu erhalten, senden Sie uns bitte das Formular vollständig ausgefüllt 
per E-Mail zurück an: Info@afi-gesellschaft.de

Florian Czech - Allgemeine Finanzdienstleistungs- und Immobilienvermittlungsgesellschaft mbH 
Buchbacher Str. 5c, 84405 Dorfen 
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