
Antrag auf Unwetterhilfe für Hochwasseropfer in Wuppertal für

1. Antragsteller*in

Aktuelle Erreichbarkeitsadresse:

1.1 Betroffene Wohnung / Haus:

1.2 Betroffene Wohnräume/ Lage der Räume:

Name, Vorname

Ersatzbeschaffung Inventar

Straße, Hausnummer PLZ Wohnort

Straße, Hausnummer

Gebäudesanierung

PLZ Wohnort

Telefon

Name

Erdgeschoss Gesamtgröße in m2

Keller Gesamtgröße in m2

Obergeschoss Gesamtgröße in m2

Ich bin Mieter*in Eigentümer*in selbstgenutzt teilweise
fremdvermietet

Geburtsdatum
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Antragsannehmende Organisation:

Diakonisches Werk Wuppertal

Arbeiterwohlfart Kreisverband Wuppertal e.V.

Caritasverband Wuppertal/Solingen e.V.

Sonstige Stelle:

Gemeinschaftsstiftung für Wuppertal

WIN - Wuppertaler in Not e.V.

DRK Kreisverband Wuppertal e.V.



1.3 Ehegatte/*in / Partner*in:

1.4 Kinder:

Name, Vorname Geburtsdatum

Name, Vorname Geburtsdatum

Name, Vorname Geburtsdatum

Name, Vorname Geburtsdatum

Name, Vorname Geburtsdatum

Name, Vorname Geburtsdatum

Name, Vorname Geburtsdatum
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2. Schilderung/ Bewertung des Schadens

2.1 Benennung des Schadens und beabsichtigte Verwendung der Hilfe (evtl. Anlage)

2.2 Kostenschätzung (in EUR - mind. 5.000 EUR - evtl. Anlage beifügen)

2.3 Voraussichtlicher Zeitpunkt der Ersatzbeschaffung / geplanten Sanierung

2.4 Dokumentation des Schadens (Bitte beifügen als Anlage)



3. Versicherungsleistungen für Hochwasserschäden

Gesetzliche und sonstige Zuwendungen für Hochwasserschäden

Eigenbeteiligung

3.1 Versicherungen

3.1.1 Elementar-Gebäudeversicherung

3.1.2 Elementar-Hausratversicherung
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4. Überweisungsdaten Antragsteller*in

Kreditinstitut Kontoinhaber

IBAN BIC

besteht besteht 
nicht

nicht 
versicherbar

Fördersummebeantragt bewilligt abgelehnt

3.2 Staatliche Finanzhilfe / Soforthilfe

3.3 Andere Organisationen
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5.

5.1 

5.2

5.4

Erklärung des Antragstellers / der Antragstellerin

Ich/ wir bestätige/n ausdrücklich, dass ich/ wir vom Hochwasser und Starkregen am 14.7. und 15.7.2021 betroffen bin/ sind. 

Mir/ uns ist der in Punkt 2.1 beschriebene Schaden entstanden. Die in diesem Antrag genannten Personen sind am Ort des 

Schadensereignisses mit Hauptsitz im Sinne des Melderechts gemeldet.

Ich bin/ wir sind darüber informiert, dass ich/ wir Versicherungsleistungen und Finanzhilfen des Bundes oder des Landes in 

Anspruch zu nehmen habe/n und ich versichere/ wir versichern, dass ich/ wir mögliche Anträge gestellt habe/n oder stellen 

werde/n.

Mir/ uns ist bekannt, dass ich/ wir die Verpflichtung habe/n, Ansprüche aus staatlichen Zuwendungen, Versicherungen, die 

der Schadensregulierung dienen, sowie Zuwendungen anderer Dritter unverzüglich der antragsannehmenden Organisation 

anzuzeigen habe/n.

Sofern eine Überfinanzierung aus öffentlichen Hilfen, Versicherungsleistungen sowie Leistungen von Hilfsorganisationen 

oder Dritten entsteht, ist der Betrag der Überfinanzierung aus öffentlichen Hilfen vorrangig zu erstatten. Soweit dies- 

bezüglich auch Rückzahlungsverpflichtungen gegenüber der öffentlichen Hand bestehen, sind diese vorrangig zu bedienen.

5.3 

5.5 Ich/ wir bin/ sind darüber informiert worden, dass die privatrechtlich gewährten freiwilligen Leistungen der antrags-

annehmenden Organisation überwiegend aus Spendenmitteln stammen, auf die kein Rechtsanspruch besteht. Eine 

Finanzierung der Hilfen des Staates und der Hilfsorganisationenen darf höchstens bis 100% des Schadens betragen.

5.9 Bei nicht wahrheitsgemäßen Angaben, die zu einer Förderung in diesem Antrag führen, bin ich der antrags-

annehmenden Organisation zur anteiligen Erstattung verpflichtet. 

5.6 Ich bin/ wir sind darüber informiert worden, dass die hier erhobenen Daten nur für Antragstellung und dem Daten- 

abgleich verwendet werden.

5.7 Ich bin/ wir sind darüber informiert, dass im Rahmen der Hochwasserhilfe erhobene Daten für die Auftragsbearbeitung 

(auch in elektronischer Form) verwendet werden. Ich bin/ wir sind damit einverstanden, dass meine/ unsere Daten und 

die empfangenen Hilfeleistungen mit den Hilfsorganisationen und den zuständigen öffentlichen Stellen im Rahmen der 

Hochwasserhilfe abgeglichen werden und ich / wir stimme/n der dafür notwendigen Datenübermittlung, insbesondere an die 

PHOENIX Datenbank, zu.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller*in

Ort, Datum Unterschrift Ehegatte/*in / Partner*in:

5.8  Es ist kein anderweitiges Vermögen zur Behebung des Schadens vorhanden. 

6. Notwendige Anlagen

Anlage 1:

Anlage 2:

Anlage 3:

Anlage 4:

Anlage 5:

Anlage 6:
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