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Risikoerfassungsbogen – InhaltsversicherungHinweis: Bitte beantworten Sie die Fragen vollständig und wahrheitsgemäß - vorvertragliche Anzeigepflichten. Unvollständige und falsche Angaben können zu Rückfragen oder Einschränkungen im Versicherungsschutz führen, für die wir keine Haftung übernehmen. 1) Versicherungsnehmer/Kontaktdaten Firma / Name  Rechtsform  Anschrift (Sitz)  Ansprechpartner / Funktion  Telefon  E-Mail Website Gründungsdatum / Tätigkeitsbeginn Weitere rechtlich selbständige Unternehmen mitzuversichern? ☐ nein ☐ ja (bitte auf Beiblatt darstellen)Betriebsstätten/Niederlassungen außerhalb DE/EWR? ☐ nein ☐ ja - Land/Ort/Anteil Umsatz: 2) Betriebsbeschreibung/Nutzung Tätigkeitsbeschreibung/Tätigkeit/en lautGewerbeanmeldung   Art der Geschäftstätigkeit (Mehrfachnennung möglich) ☐ Produzent ☐ Handwerk ☐ Großhandel ☐ Einzelhandel
☐ Dienstleistung  ☐ Sonstiges: Öffnungszeiten/Betriebszeiten  Besonderheiten (z. B. 24/7-Betrieb, Schichtbetrieb, Fremdfirmen)  3) Standort/Gebäude/Bauart (relevant für Feuer, Leitungswasser, Sturm/Hagel, Einbruchdiebstahl)Risikoort/Risikoanschrift  Gebäudebezeichnung/Nutzung (Büro/Lager/Produktion/Verkauf)  Baujahr (Gebäude)/letzte Sanierungen (Dach/Elektrik/Wasserleitungen)  Außenwände / Tragwerk / Dach (Material, ggf. Dämmung)  Zwischendecken(brennbar/nicht brennbar) – Material  Bauartklasse(falls bekannt) ☐ massiv   ☐ überwiegend massiv   ☐ nicht massiv/brennbare Baustoffe Lage des Objekts ☐ Wohngebiet   ☐ Wohn-/Geschäftsgebiet  

☐ Gewerbegebiet   ☐ Industriegebiet   ☐ ländlich Nutzfläche (m²) – Betrieb gesamt/Lager                        / Wurden brennbare Dämmstoffe (Außenwände/Dach) verbaut? ☐ nein   ☐ ja Details/Anmerkungen   
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Ist das Gebäude ganz/überwiegend leerstehend? ☐ nein   ☐ ja Details/Anmerkungen:   Denkmalschutz / besondere Auflagen?  ☐ nein   ☐ ja Details/Anmerkungen:   Befindet sich das Gebäude im Umbau/Sanierung? ☐ nein   ☐ ja Details/Anmerkungen:   Sind Photovoltaik-/Solaranlagen vorhanden (Dachanteil / kWp)? ☐ nein   ☐ ja Details/Anmerkungen:   Gibt es innerhalb von 5 m Nachbarbetriebe mit erhöhter Feuergefahr? ☐ nein   ☐ ja Details/Anmerkungen   4) Brandschutz/technische & organisatorische Schutzmaßnahmen Brandmeldeanlage(BMA) ☐ nein   ☐ ja – ☐ im Gebäude   ☐ im Betrieb 

☐ VdS/Zertifikat vorhanden Sprinkler-/Löschanlage ☐ nein   ☐ ja – Art:  
☐ VdS/Wartungsvertrag vorhanden Rauch- und Wärmeabzugsanlage (RWA) ☐ nein   ☐ ja Handfeuerlöscher/Hydranten ☐ nein   ☐ ja – Anzahl/Art: Bauliche Trennung/Brandabschnitte ☐ nein   ☐ ja – Beschreibung:  Feuerwehr-Zufahrt/Erreichbarkeit ☐ unkritisch   ☐ eingeschränkt (Details):  Heizung ☐ Fernwärme   ☐ Gas   ☐ Öl   ☐ Strom   ☐ feste Brennstoffe (Pellets/Hackschnitzel) ☐ Sonstiges: Heizraum/Brennstofflager feuerbeständig abgetrennt? ☐ nein   ☐ ja   ☐ nicht zutreffend Prüfung elektrischer Anlagen (z. B. VdS/DGUV) – letzte Prüfung ☐ nein   ☐ ja – letzte Prüfung: Thermografie durchgeführt? ☐ nein   ☐ ja – letzte Durchführung: Rauch-/Feuerverbot in Produktions-/Lagerbereichen? ☐ nein   ☐ ja Schweißerlaubnisschein/Hot-Work-Permit im Einsatz? ☐ nein   ☐ ja Stromlos-Schaltung nach Betriebsende? ☐ nein   ☐ ja Batterieladestationen: brandlastenfrei/Abstand ≥ 2,5 m? ☐ nein   ☐ ja   ☐ nicht zutreffend Brandschutzbeauftragter vorhanden? ☐ nein   ☐ ja – zertifiziert: ☐ ja ☐ nein Abfall-/Staubentsorgung ☐ täglich   ☐ wöchentlich   ☐ nach Bedarf – wohin:  
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5) Lagerung/Waren/besondere GefahrenWelche Waren/Materialien werden gelagert/verarbeitet? (Warenbereich, Warengattung) Feuergefährliche/leicht entzündliche Stoffe vorhanden? ☐ nein ☐ ja – Art/Menge/Lagerort:Explosionsgefährliche Stoffe/Gase/Stäube vorhanden? ☐ nein ☐ ja – Art/Menge: Lagerrisiken ☐ keine   ☐ Blocklagerung   ☐ Hochregal > 7,5 m

☐ Tanklager   ☐ sonstige: Befinden sich Lagerflächen für brennbare Materialien an Außenwänden? ☐ nein   ☐ ja Lagerung im Freien auf dem Grundstück? ☐ nein   ☐ ja – Art/Wert: Lagerung unter Erdgleiche (Keller/Untergeschoss)? ☐ nein   ☐ ja – Art/Wert: Konkrete Warenangabe   Warenart Warenwert  Art der Verpackung Lagerfläche (m²) Lagerhöhe (m)                        6) Sicherungen (Einbruchdiebstahl/Vandalismus)Erreichbarkeit von Öffnungen über Anbauten/Feuerleitern/Vordächer? ☐ nein ☐ jaAußentüren mechanisch gesichert (Sicherheitsbeschlag/Mehrfachverriegelung)? ☐ nein ☐ jaFenster/Glaseinsätze (bis 2,5 m / erreichbar) gesichert (Gitter/Rollladen/Sicherheitsglas)? ☐ nein ☐ jaKellerfenster/Lichtschächte gesichert (Gitterrost/Blende/Vergitterung)? ☐ nein ☐ ja ☐ nicht vorhandenLichtkuppeln gesichert (Innengitter/Abschraubsicherung)? ☐ nein ☐ ja ☐ nicht vorhandenEinbruchmeldeanlage (EMA) vorhanden? ☐ nein ☐ jaEMA: VdS-anerkannt? ☐ nein ☐ ja – Klasse: ☐ A ☐ B ☐ CEMA: Aufschaltung ☐ keine ☐ Wachunternehmen   ☐ Polizei
☐ sonstige: Wertschutzschrank vorhanden? ☐ nein   ☐ ja – VdS-Grad/Typ: Bestückung (EUR): 
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7) Versicherungssummen in EUR – Inhalt/Vorsorge/Besonderheiten Versicherungsform ☐ Neuwert   ☐ Zeitwert Betriebseinrichtung (Neuwert)  Elektr./techn. Einrichtung (Neuwert)  Stationäre Maschinen (Neuwert)  Waren/Vorräte  Vorsorge (falls gewünscht)  Fremdes Eigentum(Kundensachen, Leasing) mitzuversichern? ☐ nein   ☐ ja – Art/Max.-Wert:  Bargeld/Valoren/Wertsachen mitzuversichern? ☐ nein   ☐ ja – gewünschte VS:  Tabakwaren/Spirituosen geführt? ☐ nein   ☐ ja – Anteil/Wert:  Automaten vorhanden? ☐ nein   ☐ ja – ☐ Spielautomat   ☐ Warenautomat 

☐ Zigarettenautomat ☐ Geld(-wechsel)automat Werbeanlagen/Schilder/Leuchtreklame vorhanden? ☐ nein   ☐ ja – Neuwert: 8) Gewünschter Versicherungsumfang (Gefahren/Bausteine) Bitte auswählen (Mehrfachnennung möglich): Geschäftsinhalt: ☐ Feuer  ☐ Leitungswasser  ☐ Sturm/Hagel  ☐ Einbruchdiebstahl/Vandalismus  ☐ Elementar   
☐ Glas  ☐ Erweiterte Deckung(z. B. Fahrzeuganprall/Rauch/Innere Unruhen)  ☐ Unbenannte Gefahren (Allgefahr)   Zusatzbausteine (optional): ☐ Kühlgut/Verderb ☐ Geschäftsfahrräder/E-Bikes ☐ Elektronik-Versicherung*        
☐ Maschinen-Versicherung* ☐ Automaten-Versicherung* ☐ Glasversicherung *Gegebenenfalls weiterer Fragebogen/weitere Informationen erforderlich  Gewünschter Versicherungsbeginn  Gewünschte Vertragsdauer ☐ 1 Jahr   ☐ 3 Jahre   ☐ 5 Jahre Gewünschte generelle Selbstbeteiligung ☐ keine   ☐ 150   ☐ 250   ☐ 500   ☐ 1.000   ☐ 2.500   ☐ 5.000 

☐ EUR: Gewünschte Zahlungsweise ☐ jährlich   ☐ halbjährlich   ☐ vierteljährlich   ☐ monatlich    Gewünschte Zahlungsart ☐ Rechnung  ☐ Lastschrift – IBAN:    9) Betriebsunterbrechung/Ertragsausfall Betriebsunterbrechungsdeckung gewünscht? ☐ nein   ☐ ja Haftzeit ☐ 12 Monate   ☐ 18 Monate   ☐ 24 Monate   ☐ 36 Monate Umsatz letztes Geschäftsjahr – EUR  Wareneinsatz letztes Geschäftsjahr – EUR  Rohertrag (falls bekannt) – EUR  Soll BU auch für folgende Gefahren gelten? ☐ Feuer  ☐ LW  ☐ Sturm/Hagel  ☐ ED/Vandalismus   
☐ Elementar   ☐ Allgefahr   
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10) Vorversicherung / VorschädenBesteht/bestand eine Vorversicherung? ☐ nein ☐ ja – Gesellschaft:VS-Nr.: Ablaufdatum / Kündigung ☐ VN   ☐ VR   ☐ nicht gekündigtGrund: Vorschäden (letzte 5 Jahre; bei Elementar i. d. R. 10 Jahre) ☐ nein   ☐ ja – bitte unten eintragen / Schadenliste beifügen Jahr Art/Ursache(kurz) Schadenhöhe Status                              11) Unterlagen (sofern vorhanden, bitte beifügen)
☐ aktuelle Police / Bedingungen   ☐ Beitragsrechnung   ☐ Schadenaufstellung ☐ Fotos Risikoobjekt
☐ Brandschutz-/Sicherheitskonzept   ☐ Wartungs-/Prüfprotokolle (BMA/Sprinkler/EMA/Elektrik) 
☐ Inventarliste / Anlagenverzeichnis   ☐ Lageplan / Grundriss (bei ED relevant) 12) Ergänzungen/Bemerkungen/Hinweise     
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12) Datenschutz / Einwilligung in Datenerhebung, Datenweitergabe und Datenspeicherung Wir (DASG Deutsche Assekuranzservice GmbH) verarbeiten Ihre personenbezogenen Daten zur Risikoaufnahme, zur Einholung und zum Vergleich von Versicherungsangeboten sowie – im Falle eines Vertragsschlusses – zur Vermittlung, Vertragsbetreuung und Unterstützung bei Leistungs- und Schadenfällen (Inhaltsversicherung). Hierzu kann es erforderlich sein, dass wir Ihre Angaben an angefragte Versicherer (Risikoträger) und deren vertraglich gebundene Vermittler/Ansprechpartner weitergeben. Dabei können insbesondere Angebotsdaten (z. B. Prämien, Tarifoptionen), Tarifinformationen (Leistungsumfang, Selbstbehalte, Bedingungen), Vertragsdaten (z. B. Versicherungsbeginn, Laufzeit, Status) und Beitragsinformationen (z. B. Beitragshöhe, Zahlungsweise) übermittelt werden. Zur Erfüllung unserer vertraglichen und gesetzlichen Pflichten können wir zudem externe Dienstleister einsetzen (z. B. IT-, Druck- oder Abwicklungsdienstleister). Besondere Kategorien personenbezogener Daten (z. B. Gesundheitsdaten) verarbeiten und übermitteln wir nur, soweit dies für die Angebotserstellung/Vertragsdurchführung erforderlich ist und eine entsprechende Rechtsgrundlage besteht (ggf. Einwilligung). Die Einwilligung/Datenerhebung erfolgt freiwillig und kann jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden. Ohne die erforderlichen Angaben kann es sein, dass eine Angebotseinholung, Vermittlung oder Betreuung bestimmter Versicherungsprodukte nicht möglich ist. Verantwortlicher: Deutsche Assekuranzservice GmbH, Barmenia‑Allee 1, 42119 Wuppertal. Kontakt: backoffice@dasg.de. Datenschutz: datenschutz@dasg.de. Sie haben u. a. das Recht auf Auskunft, Berichtigung, Löschung, Einschränkung der Verarbeitung, Datenübertragbarkeit sowie Widerspruch gegen die Verarbeitung (insbesondere gegen Direktwerbung), soweit die gesetzlichen Voraussetzungen vorliegen. Speicherdauer: Wir löschen Ihre Daten, sobald sie für die oben genannten Zwecke nicht mehr erforderlich sind; gesetzliche Aufbewahrungsfristen (z. B. Handels-/Steuerrecht) können eine Speicherung bis zu 10 Jahren erfordern; in Einzelfällen kann eine längere Aufbewahrung zur Geltendmachung/Abwehr von Ansprüchen erforderlich sein. 
☐ Ich/Wir willige(n) in die Datenerhebung, Datenweitergabe und Datenspeicherung gemäß obigen Hinweisen ein. 13) Bestätigung / Unterschrift Ort / Datum  Name (Druckbuchstaben)  Unterschrift / Stempel    
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