
 
 
 
 
 
 
                                                                                

 

Fragebogen für die Tätigkeitsbeschreibung Erdöl- / Erdgasgewinner /  
Erdöl- / Gasbohrarbeiter 
 
 
Vorname/ Name: __________________________       Antragsnummer:   ______________________    
 
Straße/HausNr.: __________________________ Geburtsdatum:   ______________________       
 
PLZ/Ort __________________________ Geburtsort:  ______________________ 
          
 
In welchem Bereich arbeiten Sie (bitte ankreuzen): 
 
Off Shore 
 
 Verwaltung (Ingenieure, Techniker ohne körperliche Tätigkeiten) 
 
 Bohrturmarbeiter 
 
 Instandhalter der Bohrinsel 
 
 Taucher ohne Sprengstoffarbeiten 
 
 Taucher mit Sprengstoffarbeiten 
 
 Hubschrauberbesatzung 
 
 
On Shore 
 
 Erdölgewinner 
 
 Erdgasgewinner 
 
 Erdölarbeiter 
 
 Erdgasarbeiter 
 
 Ölarbeiter 
 
 Ölbohrer 
 
 
Ich bestätige, dass die obigen Angaben vollständig sind und der Wahrheit entsprechen. Dieser 
Fragebogen ist Bestandteil des Versicherungsantrages. 
 
 
 
Ort, Datum:   _____________________         Unterschrift: ____________________________________ 
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