
  

Fragebogen+
für überwiegend zu Wohnzwecken genutzte Gebäude

	
 Hausverwaltung

Versicherungsnehmer

Wirtschaftsjahr

Anschrift des Objekts

Wohneinheiten (WE)

Gewerbeeinheiten (GE)

Baujahr des Objekts 3

Bitte je Gewerbe die Art der Nutzung und die jeweiligen qm-Flächen angeben. 

1.

2.

3.

4.

5.

6.

Summe� qm

Fläche� qm

Fläche� qm

Fläche� qm

Fläche� qm

Fläche� qm

Fläche� qm

Garagen1

Carports

Aufzüge

Tiefgaragenstellplätze1, 2

Wohnfläche

Stockwerke 4

Anteil vorhandener Ferienwohnungen in %  
(gewerblich vermietete FeWos) 

Anteil Alten-/Pflege-/Seniorenheim/ 
Betreutes Wohnen in % (bitte unter 
Gewerbearten die qm angeben)

 Wohnungseigentümergemeinschaft	  Mietverwaltung

Unterkellerung	  ja	  nein

Doppelte Unterkellerung	  ja	  nein

Dachgeschoss ausgebaut	  ja	  nein

Fachwerk	  ja	  nein

Bauweise massiv/harte Dachung	  ja	  nein

Denkmalschutz	  ja*	  nein

Öltank	  ja	  nein

Ist der Öltank im Erdreich eingebracht?	  ja	  nein

Fassungsvermögen Öltank in Liter

Photovoltaikanlage	  ja	  nein

Neuwert in €	 Baujahr

Solaranlage	  ja	  nein

Blockheizkraftwerk	  ja	  nein

Neuwert in €	 Baujahr

 Einfamilienhaus	

 Mehrfamilienhaus mit Gewerbe

 Mehrfamilienhaus ohne Gewerbe

 Reihenhaus / DHH

1 Sofern sich die Garagen / Stellplätze auf einem anderen  
Grundstück befinden, geben Sie bitte die genaue Adresse an  
(Feld „Anmerkungen“, Seite 2).  
2 Duplexgaragen gelten als 2 Stellplätze.
3 Sofern Sanierungen (Dach, LW, Elektro) durchgeführt wurden,  
ist ein separater Fragebogen notwendig. 
4 Als Stockwerk zählen alle Geschosse mit Ausnahme des Kellers.

Fragebogen

Hydraulische Aufzüge	  ja	  nein

Anzahl	 Hydrauliköl je Aufzug in Liter

Leerstandquote ** in %

WEG-Angestellte	  ja	  nein

Anzahl	 Tätigkeit

Beiräte	  ja	  nein

Anzahl	

Schadenverlauf der letzen 5 Jahre	  ist beigefügt	   beim Versicherer anfordern

  * Bitte gesonderten Fragebogen verwenden
** Leerstandsquote Gesamtobjekt (Wohn- und Gewerbeeinheiten)



Wohngebäude-Versicherung

  bisher nicht abgesichert

Gas-Versicherung

  bisher nicht abgesichert

Haus- und Grundbesitzerhaftpflicht

  bisher nicht abgesichert

Gewässerschadenhaftpflichtversicherung

  bisher nicht abgesichert

Beiratshaftpflicht-Versicherung

  bisher nicht abgesichert

Haustechnik

  bisher nicht abgesichert

Anmerkungen (z.B. E-Tankstelle, Schaufenster Gewerbe, Kinderspielplatz)

Versicherer

VS-Nummer

(Aktuellste Police beifügen; wenn Feuer und Leitungswasser Sturm in zwei Verträgen, bitte unter Anmerkungen aufführen.

Versicherer

VS-Nummer

Versicherer

VS-Nummer

Versicherer

VS-Nummer

Versicherer

VS-Nummer

Versicherer

VS-Nummer

Fragebogen

Bitte die letzte Beitragsrechnung je Sparte beifügen.  
Optional können Sie hier die Daten eingeben:

Bei Fragen steht Ihnen Ihr Ansprechpartner vor Ort gerne zur Verfügung. 
Incon GmbH & Co. Assekuranz KG

Ort / Datum Unterschrift
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