o
Risikoerfassung 5 MSpa.rlﬁassen
ersicherung

Damit was passiert, wenn was passiert.

SV PrivatSchutz

Allgem. Risikodaten:

Versicherungsnehmer Versicherungsnummer
Anschrift
PLZ Ort Geburtsdatum

Risikoanschrift

Vermittlernummer Makler

Daten fiir den Bereich Gebdude:
1. Nutzungsart des Gebdudes

2. Anzahl Wohneinheiten und
Gewerbeeinheiten

3. Gebaudetyp (Ein-, Zweifamilienhaus oder
Mehrfamilienhaus)

4. Wird das Objekt selbstgenutzt oder
vermietet?

5. Baujahr des Objekts

6. Versicherungssumme (Wert 1914/EUR)
(gerne Sken-Data-Schdtzung oder Wert-
ermittlungsbogen)

7. Angabe der Flachen in gm fiir:
- Wohnflache
- Nebengebdude
(Art des Nebengeb&udes, Flache in gm,
gewerbliche Nutzung)
- Anzahl der Garagen/Carports

8. Gewiinschter Versicherungsschutz O Feuer O Leitungswasser
vorbehaltlich Priifung O Sturm/Hagel O Elementar
O Erneuerbare Energien O Haustechnische Anlagen

O Top-Schutz Plus (unbenannte Gefahren) O GartenSchutz

9. Wird das Objekt gewerblich genutzt?
- Art der gewerblichen Nutzung
- Anteil der gewerblichen Nutzung in %
- Gewerbefldche in Quadratmeter

10. Andere, besondere Gefahrenverhdltnisse?
(z. B. unbewohnt, Wochenendhaus,
Denkmalschutz, Schwimmbad usw.)

11. Photovoltaikanlage vorhanden? O nein Oja
- Wenn ja: Anschaffungsbetrag in EUR
- Dach- oder Fassadenintegriert
- Versicherungsschutz gewiinscht? O nein Oja
- VGV-Gefahren oder erweiterte Gefahren
mit Ertragsausfall




Risikoerfassung

Daten fiir den Bereich Feuer und Elementar:

1. Bauart des Objekts
(Bauartklasse I, Il oder lll, Fertighaus-
gruppe | oder I1)

2. Liegtdas Objekt an einem Gewdsser
(Abstand < 50 m) bzw. wie ist der HGhen-
unterschied zum Gewasser, Fluss, See-
ufer?

Daten fiir den Bereich Leitungswasser:

1. Alter des Leitungswassernetzes

Wann war die letzte Erneuerung des
Leitungswassernetzes bzw. die Art der
Erneuerung? Bitte Nachweise einreichen.

2. Angabe des erneuerten Anteils im Verhilt-
nis zum gesamten Leitungswassernetz

3. Ist ein Schwimmbecken im Gebaude
vorhanden?

Daten fiir den Bereich Hausrat:

1. Wohnfldche (eigengenutzt) in gm

2. Besondere Wertgegenstdnde
(Schmuck/Antiquitdten/Miinzen/
Gemdlde ...)

Wenn ja: Wertin EUR

3. Fahrrdader Anzahl und Neupreis
insgesamt?

Daten fiir den Bereich Glasbruch:

1. Mobiliarverglasung
(z. B. Glaskeramikkochfeld, Duschkabine,
Aquarium)?

2. Gesamte Gebdudeverglasung

3. Scheiben des allgemeinen Gebrauchs
(z. B. Treppenhaus/Waschkiiche ...)

Daten fiir den Bereich Unfall und ExistenzSchutz:

1. Invaliditatsleistungin EUR

2. Unfallrente in EUR

3. Rente fiir Unfélle und schwere Krankheiten
in EUR (ExistenzSchutz)




Risikoerfassung

Daten fiir den Bereich Haftungsanspriichen (Haftpflicht):

1. Lebenssituation: Single, Paare,
Alleinerziehend oder Familie

2. Unbebaute Grundstiicke Onein Oja
(z. B.: Obst- / Streuwiese)

- Wenn ja: Anzahl und Flache in gm
gesamt

3. 0Ol-Heizung Onein Oja
- Wenn ja: Fassungsvermdgen Tank

- oberirdisch (auch Keller) oder
unterirdisch verbaut

4. Hunde-/ Pferdehalter Onein Oja
-> Wenn ja: Art/ Rasse, Anzahl, Name,
Chip-Nummer

Weitere, ergdnzende Risikodaten:

1. Vorversicherer?
(wurde der Vertrag durch VN oder VR
gekiindigt? =>Wenn ja, aus welchen
Griinden?)

2. Anschrift des Vorversicherers?

3. Vertragsnummer des Vorversicherers?

4. Vorschaden (auch ohne Vorversicherung)
der bisher nicht bei der SV versicherten
Gefahrenin den letzten 5 Jahren (erwei-
terte Elementar 10 Jahre).

5. Sonstige Mitteilungen:

Der Unterzeichner bestatigt die Richtigkeit der Angaben:

DATUM, UNTERSCHRIFT

Stand 0525
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