
Wichtige Fragen, die Ihnen die Entscheidung beim
Liftkauf erleichtern

 Welche Art von Lift benötigen Sie heute, welche in Zukunft, deckt der Lift Ihre Bedürf-
nisse in der Zukunft ab?

.....................................................................................................................................

.....................................................................................................................................

 Müssen am Treppenhaus durch den Einbau des Lifts, bauliche Veränderungen vor-
genommen werden?

.....................................................................................................................................

 Was kosten diese?

.....................................................................................................................................

 Wie stark reduziert der Lift den Platz auf den Treppenstufen für Fußgänger?

.....................................................................................................................................

 Kann der Treppenlift gleichzeitig als Sitz- und Rollstuhllift genutzt werden?

.....................................................................................................................................

 Ist eine unproblematische Umrüstung von Sitzlift auf Rollstuhllift möglich?

.....................................................................................................................................

 Was kostet diese?

.....................................................................................................................................

 Lässt sich der Lift jederzeit kostengünstig um weitere Stockwerke erweitern?

.....................................................................................................................................

 Sind Türdurchfahrten mit dem Lift möglich?

.....................................................................................................................................

 Gibt es regelmäßig wiederkehrende Folgekosten, wie z.B. den Austausch von Akkus?

.....................................................................................................................................

 Was kosten diese?

.....................................................................................................................................



 Benötigen Sie eine Liftkombination für den Innen- und Außenbereich?

.....................................................................................................................................

 Erfüllt dies der Lift, ohne dass Sie sich umsetzen müssen?

.....................................................................................................................................

 Für Rollstuhlfahrer; können Sie sich mit dem Rollstuhl direkt in den Lift einhängen o-
der benötigen Sie fremde Hilfe, um aus dem Rollstuhl in den Lift umgesetzt zu wer-
den?

.....................................................................................................................................

 Wie hoch ist die Tragkraft des Lifts?

.....................................................................................................................................

 Falls Sie in einem Mietshaus oder einer Eigentumswohnung wohnen; darf der Lift,
gemäß den feuerpolizeilichen Bestimmungen eingebaut werden?

.....................................................................................................................................

 Können Sie sich den Lift bei einer Referenzadresse ohne den Verkäufer ansehen?

.....................................................................................................................................

 Ist der Lift vom Deutschen TÜV zugelassen?

.....................................................................................................................................

 Wie lange gibt es die Firma bereits?

.....................................................................................................................................

 Stellt die Firma die Lifte selbst her?

.....................................................................................................................................

Sie haben Fragen, Sie möchten eine zweite Meinung, rufen Sie an, wir nehmen uns ger-
ne Zeit für Sie.
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