Erneuerbare EnergieTechnik
inkl. Ausfall- & GAP-Deckung

Deckungsauftrag (Antragsmodell)

VN / Name

StraRe/Nr.

PLZ Wohnort

IBAN BIC

Vertragsbeainn — 0:00 Uhr Vertragsablauf — 0:00 Uhr

abweichender Risikoort - sofern nicht Postanschrift -
StraRe/Nr.

Vermittler /-Nr.

Vorname

Bank

Interlloyd

VERSICHERUNGS-AG

Geschlecht

m w
Kd-Nr.
Zahlweise

11 1/2

1/4 112

Die Vertragslaufzeit betragt mindestens 1 Jahr. Der Vertrag verléngert sich jeweils um ein weiteres Jahr,
wenn er nicht spatestens 3 Monate vor dem jeweiligen Ablauf gekiindigt wird.

PLZ Ort

Hinweis auf moglichen Datenaustausch mit anderen Versicherungsunternehmen
Wir méchten Sie darauf hinweisen, dass Sie als Antragsteller verpflichtet sind, uns die folgenden Fragen vollstandig und wahrheitsgemaR zu beantworten, da wir die Angaben im Rahmen der Risikopriifung
bendtigen. Zur Uberpriifung und Ergénzung Ihrer Angaben kann ein Datenaustausch mit anderen Versicherern erforderlich werden.

Gebaudebeschreibung (iiberwiegend wohnwirtschaftlich (> 50 %) genutzte Gebdude)

Besteht fiir das Gebaude eine Versicherung?

Bauartklasse [-11l V-V
Sténdige Bewohnung? ja nein
Vorversicherung

Bestand eine Vorversicherung? ja

Versicherer

Vorschéden
Jahr Schadenart
1
2
3
4

Besondere Vereinbarungen

Stand 11.2023

ja

nein

Gesellschaft / Vertragsnummer

nein
Fertighausgruppe 142 3
Teil-/Leerstand/Umbaumafnahmen? ja
Vertrag wurde gekiindigt ~ durch VN durch VR

Versicherungsnummer

Beschreibung

Ablauf

nein

Schadenhdhe
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Interlloyd

VERSICHERUNGS-AG

Anlagenbeschreibung
Luftwérmepumpen bis 30 kW

Hersteller / Tvpenbeschreibuna

Leistung kW Jahr der Inbetriebnahme Versicherungssumme in € Beitrag je 1.000 € Pramie in € (Mindestpramie 75 €)
1,80€ +Vst.

Fotovoltaikanlagen auf/ an dem Gebaude bis 50 kWp

Hersteller / Tvpenbeschreibuna

Montageort? Die Anlage ist in mind. 2,50 Meter Hohe installiert. Aufdach Indach Fassade
Leistuna kWp Jahr der Inbetriebnahme Versicherungssumme in € Beitraq ie 1.000 € Pramie in € (Mindestpramie 75 €)
1,80€ + Vst

Balkonkraftwerk (Steckeranlagen) bis 800 Watt

Hersteller / Tvpenbeschreibuna

Leistung Watt Jahr der Inbetriebnahme Versicherunassumme in € Beitraa je 1.000 € Pramie in € (Mindestpramie 40 €)
1,80€ +Vst.

Solarthermie an / auf dem Gebé&ude bis 50 m?

Hersteller / Typenbeschreibung

Montageort? Die Anlage ist in mind. 2,50 Meter Hohe installiert. Aufdach Indach Fassade

GréRe in m? Jahr der Inbetriebnahme Versicherungssumme in € Beitraq je 1.000 € Prémie in € (Mindestprimie 75 €)
1,80€ + Vst

Ladeeinrichtung E-Auto (Wallbox / Ladesé&ule nicht freistehend) bis 22 kW

Hersteller / Typenbeschreibung

Leistuna kW Jahr der Inbetriebnahme Versicherungssumme in € Beitrag je 1.000 € Pramie in € (Mindestpramie 75 €)
1,80€ + Vst

Batteriespeicher bis 75 kWh

Hersteller / Typenbeschreibuna

Leistuna kWh Jahr der Inbetriebnahme Versicherunassumme in € Beitraa je 1.000 € Pramie in € (Mindestpramie 75 €)
1,80€ +Vst.

Die Versicherungssumme entspricht dem aktuellen Listenpreis im Neuzustand zzgl. Bezugskosten. Bei nicht bestehender Vorsteuerabzugsberechtigung ist die Mwst. in der Versicherungssumme zu beriicksichtigen.

+19 % Vers. Steuer in € Gesamthetraq in € brutto

Selbstbehalt: Es gilt ein Selbstbehalt von 150 € je Schadenfall. Versichert ist der Ertragsausfall bis maximal 12 Monate.

Versicherungsschutz wird gewahrt nach den aktuellen Annahme-, Zeichnungsrichtlinien und Versicherungsbedingungen der Interlloyd Versicherungs-AG.

Wird ein Deckungsauftrag (Antragsmodell) erteilt, wird der Erhalt bzw. die Aushandigung der Vertragsinformationen gemaR § 7 Abs. 2 VVG (Produktinformationsblatt, Versicherteninformationen)
und der aktuellen Versicherungsbedingungen in Textform bestétigt.

Verhaltensregeln fiir den Umgang mit personenbezogenen Daten durch die deutsche Versicherungswirtschaft
Grundsatzlich richtet sich der Umgang mit Ihren personenbezogenen Daten nach den Verhaltensregeln fiir den Umgang mit personenbezogenen Daten durch die deutsche Versicherungswirtschaft.
Weitere Details dazu finden Sie am Ende der Bedingungen.

Hinweis auf die Einholung von Wirtschaftsauskiinften

Wir nutzen Informationen aus dem Handelsregister, dem Schuldnerverzeichnis und dem Verzeichnis tber private Insolvenzen. Zweck ist es, die Zahlungsfahigkeit des Antragstellers zu diberpriifen,
um Kosten — inshesondere fir die Gemeinschaft der Versicherten — zu vermeiden, die bei Zahlungsunfahigkeit eines Kunden entstehen. Hierzu werden Vorname, Nachname, Anschrift und
Geburtsdatum an die Firma InfoScore Consumer Data GmbH (ICD), RheinstraRe 99, 76532 Baden-Baden iibermittelt.

Mit Unterschrift des Antragsstellers oder des mit Maklerauftrag legitimierten Vermittlers wird bestatigt, dass der Inhalt der Datenschutzeinwilligungserkldrung zur Kenntnis genommen wurde
und der Verwendung der allgemeinen personenbezogenen Daten wie dort beschrieben, zugestimmt wird.

Datum Unterschrift / Stempel
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