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Anhang B Beauftragung

B.1 Hinweise zum Auftragsformular

Lesen Sie bitte — bevor Sie das Auftragsformular ausfiillen — die vorliegenden ,Richtli-
nien fUr die Zertifizierung von Fachfirmen flr Brandmeldeanlagen gemafl DIN 14675¢
(VdS 2843) und diese Hinweise sorgfaltig durch. Die Nummerierung folgt der des Auf-
tragsformulars.

® e

Bitte Titel angeben, z. B. staatlich geprifter Techniker, Dipl.-Ing., Ing. (grad.), Master,
Bachelor oder Meister; bei Fachkraften am Stltzpunkt sind auch Gesellen/
Facharbeiter moglich.

Bitte Teilnahme an Fachseminaren angeben und Belege beifligen. Aus den Belegen
mussen die behandelten Themen, der Zeitraum und der Veranstalter der Seminare
hervorgehen.

Bitte beachten Sie bei der Benennung von Stlitzpunkten, dass diese in der Regel nicht
weiter als 150 km von der Betriebsstatte entfernt sein dirfen.

Geben Sie die VdS-Anerkennungsnummer und den Anerkennungsinhaber der ver-
wendeten Brandmeldesysteme an.

Welche Unterlagen erforderlich sind, hangt von der Auftragsart ab (Erstzertifizie-
rung/Verlangerung/Anderung/Erganzung). Einzelheiten entnehmen Sie bitte den
Richtlinien unter Abschnitt 5. Es brauchen nur Kopien der Nachweise beigelegt zu
werden (Originale oder beglaubigte Kopien sind nicht erforderlich). Bitte kreuzen Sie
fur jede beigeflgte Unterlage das entsprechende Feld an. Samtliche Unterlagen sind
in deutscher Sprache einzureichen.

Dieser Nachweis ist beizufligen, falls die Rechtsform des Auftraggebers eine Eintra-
gung in das Register verlangt.

Entfallt bei Kapitalgesellschaften. Bei neugegrindeten Firmen kann statt der Auskunft
aus dem Gewerberegister auch eine Kopie der abgestempelten Gewerbeanmeldung
beigefligt werden.

Nachweis darf nicht alter als 3 Monate sein.

Bei QM-Zertifikaten, die alter als 1 Jahr sind, ist zusatzlich eine Kopie des letzten
Uberwachungsaudits oder eine Bestatigung der Gliltigkeit durch den QM-Zertifizierer
beizulegen (nicht erforderlich bei VdS-QM-Zertifikaten). Alternativ zu einem QM-
System nach DIN EN ISO 9001 kénnen Auftraggeber ein Integriertes Management-
system (IMS) nach VdS 3854 nachweisen.

Nachweis Uber eine abgeschlossene Betriebs-/Berufshaftpflichtversicherung mit Min-
destdeckungssummen von 2 Millionen € pro Schadensfall zur Deckung von Perso-
nenschaden und 1 Million € pro Schadensfall zur Deckung von Sachschaden.

Bei Auftraggebern, die nur fir die Planung von BMA tatig werden wollen, genligen
Mindestdeckungssummen von 500.000 € pro Schadensfall zur Deckung von Perso-
nenschaden und 250.000 € pro Schadensfall zur Deckung von Sachschaden.

Bitte Nachweise beifligen, falls nach Abschnitt 5.1.1, 5.2.3 bzw. 5.5.1 erforderlich.

Bitte Nachweise Uber die Berufsausbildung (z. B. Dipl.-Ing.- oder Meister-Urkunde)
beifligen.

Bitte Nachweise (ber die Berufsausbildung (mindestens Gesellen-/Facharbeiterbrief
des Elektrotechnikerhandwerks) beifligen.
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B.2 Auftragsformular

Zertifizierungs-Nr.: F

Auftrag zur (sofern vorhanden)

Zertifizierung als Fachfirma fir Brandmeldeanlagen (BMA)

Verlangerung der Zertifizierung

Benennung [] Anderung einer verantwortlichen Fachkraft

Ergénzung [] Anderung von Brandmeldesystemen

Erganzung [] Anderung von Standorten

| o

Anderung der Firmierung

[] Sonstige Anderung: (Zutreffendes bitte ankreuzen)

1. Auftraggeber

Firmenname

Vertretungsberechtigt (bei
Kapital- und Personenges.)

USt-IdNr.

Stralke

PLZ, Ort

Telefon Fax

Homepage E-Mail

2. Betriebsstitte des Auftraggebers

Der Auftraggeber beabsichtigt, als Fachfirma fur BMA tatig zu werden:

[] |durch seine Betriebsstatte am Firmensitz geman Ziffer 1

[ durch eine juristisch unselbststandige Betriebsstatte an einer anderen Stelle als am
Firmensitz:

Firmenname

Stralke

PLZ, Ort

Telefon Fax

Homepage E-Mail

3. Tatigkeitsgebiet(e) des Auftraggebers

Der Auftraggeber beabsichtigt, als Fachfirma fir BMA folgende Tatigkeiten (siehe zuge-
horige Abschnitte der DIN 14675) auszufiihren:

[] Planung (6.1) [] Inbetriebsetzung (8)
[ ] Projektierung (6.2) [ ] Abnahme (9)
[ Montage (7) [ ] Instandhaltung (11) (Zutreffendes bitte ankreuzen)

4. Verantwortliche Fachkraft fiir die Betriebsstatte

Name, Vorname Geburtsdatum

Mobilnummer E-Mail

Berufliche Ausbildung ©

Ausbildung in der Brandmel-
detechnik @

Bisherige Praxis in der
Brandmeldetechnik

(Art und Dauer)
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Weitere verantwortliche Fachkraft — sofern vorhanden

Name, Vorname Geburtsdatum

Mobilnummer E-Mail

Berufliche Ausbildung ©

Ausbildung in der Brand-
meldetechnik @

Bisherige Praxis in der
Brandmeldetechnik
(Art und Dauer)

5. Stiitzpunkt(e) fiir die Instandhaltung — sofern vorhanden

Stralle

PLZ, Ort ®

Telefon Fax
Name der Fachkraft am Geburts-
Stiitzpunkt datum
Mobilnummer E-Mail

Berufliche Ausbildung ©

Ausbildung in der Brand-
meldetechnik @

Bisherige Praxis in der
Brandmeldetechnik
(Art und Dauer)

Name der weiteren Fach- Geburts-
kraft am Stutzpunkt datum
Mobilnummer E-Mail

Berufliche Ausbildung ©

Ausbildung in der Brand-
meldetechnik @

Bisherige Praxis in der
Brandmeldetechnik
(Art und Dauer)

Fir weitere Stutzpunkte bitte dieses Blatt kopieren.

6. Brandmeldesysteme (BMS) — entfillt bei den Phasen Planung (6.1) und Abnahme (9)

Anerkennungs-Nr.: @ Inhaber der BMS-Anerkennung @
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7. Erforderliche Unterlagen ©

Erteilung der

Zertifizierung

Bescheinigung Uber die Eintragung im Handels-
register ©

Auskunft aus dem Gewerberegister @

Lieferzusage(n) der (des) Systeminhaber(s) ®

Schriftliche Bestatigung(en) der (des) Systemin-
haber(s), regelmaflige Schulungen anzubieten ©

Muster des Instandhaltungsvertrags

QM-Zertifikat nach DIN EN ISO 9001 bzw. Inte-
griertes Managementsystem nach VdS 3854 ©

Verlangerung
der Zertifizierung

Nachweis einer Berufs-/Betriebs-
haftpflichtversicherung ®

Auflistung aller fir die Planung, Projektierung,
Montage, Inbetriebsetzung, Abnahme bzw. In-
standhaltung von BMA zur Verfligung stehenden
Regelwerke mit Angabe des Stands @

Nachweis Uber den Zugriff auf die technische Do-
kumentation der verwendeten BMS @

Auflistung aller BMA, die nach DIN 14675 ge-
plant, projektiert, montiert, in Betrieb gesetzt, ab-
genommen bzw. instand gehalten wurden

Nachweise Uber die Vollzeitbeschaftigung der
verantwortlichen Fachkrafte

Nachweis(e) Uber die berufliche Qualifikation der
verantwortlichen Fachkrafte ®

Schulungsnachweis(e) der (des) Systeminha-
ber(s) fur die verantwortlichen Fachkrafte

Nachweis(e) tber die berufliche Qualifikation der
Fachkrafte am Stltzpunkt (sofern zutreffend) ®

Detaillierte Schulungsnachweise der Fachkrafte
am Stitzpunkt (sofern zutreffend)

Auskunft aus dem Gewerberegister fiir den
Stitzpunkt (sofern zutreffend)

Kopie der Meldebescheinigung fiir die Fachkraft
am Stitzpunkt (sofern zutreffend)

Abtretungserklarung des alten Zertifikatsinhabers

Ubernahmeerklarung des neuen Zertifikats-
inhabers

Anderungen
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8. Vertragsbestandteile und Datenschutz

Die ,Richtlinien fir die Zertifizierung von Fachfirmen flir BMA gemaR DIN 14675
VdS 2843, die zugehorige Geblhrentabelle der VdS-Zertifizierungsstelle und die
Allgemeinen Geschaftsbedingungen, VdS 3177, habe(n) ich (wir) zur Kenntnis
genommen und erkenne(n) sie als Vertragsbestandteil an.

VdS Schadenverhiitung GmbH als verantwortliche Stelle erhebt und verarbeitet
personenbezogene Daten im Zuge der hier beschriebenen Verfahren nur in dem fir
die Vertragserfillung notwendigen Rahmen (Art. 6, Abs 1 lit. b), DSGVO) oder auf
Basis einer konkreten Einverstandniserklarung des Betroffenen (Art. 6, Abs. 1 lit. a),
DSGVO).

Weiterfilhrende Informationen zum Datenschutz entnehmen Sie bitte den AGBs
(VdS 3177) oder den Informationen auf unserer Webseite:
(https://vds.de/de/unternehmen/datenschutz/)

] Wir willigen ein, dass VdS Schadenverhiitung GmbH im Rahmen des Zertifizierungs-
verfahrens Daten erhebt, verarbeitet, nutzt, in einem Verzeichnis fihrt und die Zertifizie-
rung als Fachfirma Dritten mitteilt.

] Wir willigen ein, dass VdS Schadenverhiitung GmbH uns (auch) auf elektronischem
Weg (z. B. E-Mail) Informationen zu VdS- Zertifizierungs- und Anerkennungsverfahren
zukommen lasst.

Datum Firmenstempel/Unterschrift des Auftraggebers
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