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Anfrage zur Prifung der sicherheitstechnischen Konformitét im Arbeitsschutz

DGUYV Test

Prif- und Zertifizierungsstelle Nahrungsmittel und Verpackung
Fachbereich Nahrungsmittel

Dynamostr. 7-11, 68165 Mannheim

1. Angaben zum Antragsteller und zum Prifgegenstand

Firma, Anschrift: Ggf. gesonderte Rechnungsadresse:

Name des Ansprechpartners: Gesetzlicher Vertreter (Zeichnungsberechtigter):
[ Herr []Frau [ Herr []Frau

Telefon: Telefon:

E-Mail: E-Mail:

Emailadresse fir den Rechnungsversand:
[ ] Email des Ansprechpartners [] Email des gesetzlichen Vertreters

[] sonstige:

USt.-IdNr (fir Rechnungsstellung):

Wir beabsichtigen die Priifung der sicherheitstechnischen Konformitat des folgenden Erzeugnisses
durchfiihren zu lassen (bei unterschiedlichen Maschinen / Geraten bitte mehrere Antrage ausfiillen).

Maschinen-/Geréatebezeichnung (Name gemal Typenschild, z.B. Tiefziehmaschine, Fleischwolf...):

Typbezeichnungen (geman Typenschild, bei mehreren Ausfiihrungen der Maschine mit eigener
Typbezeichnung auf dem Typenschild bitte alle Typenbezeichnungen angeben) :

Hersteller It. Typenschild:

Fertigungsstatte:

Hinweis: Sie kdnnen diesen Antrag in stets aktueller Fassung aus dem Internet auf lhren PC laden unter: http://www.pz.bgn.de

Deutsche gesetzliche Unfallversicherung e.V. (DGUV) Prif- und Zertifizierungsstelle Tel.: (0621) 44 56 — 34 30 oder

Spitzenverband der gewerblichen Berufsgenossenschaften Nahrungsmittel und Verpackung Tel.: (06 21) 44 56 — O (Zentrale)

und der Unfallversicherungstréger der 6ffentlichen Hand Fachbereich Nahrungsmittel Fax: 0800197755316-625
Dynamostr. 7-11, D — 68165 Mannheim Internet: www.pz.bgn.de

Anfragebogen E-Mail: maschinensicherheit@bgn.de
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2. Beschreibung des Erzeugnisses

Der Prufumfang soll sich auf die folgenden Varianten mit eigener Typbezeichnung erstrecken (ggf. auf
gesondertem Blatt beschreiben)

Typbezeichnung: Beschreibung der Variante

Die Maschine/das Geréat kann mit folgendem Zubehor, Optionen, Vorsatzgeraten, Zusatzeinrichtungen
ausgestattet sein (genaue Angaben erforderlich, wenn das Zertifikat fir ausgeristete Geréate gelten soll):

Art Funktion

Das Erzeugnis ist bestimmt fur die Verwendung: (siehe Erlauterungen Seite 4):

] bei der Arbeit ] auch durch den Verbraucher

Die elektrische Ausriistung des Erzeugnisses soll nach den folgenden Normen (s. Seite 4) geprift werden:
[1EN 60204 (VDE 0113) (Maschinen) [ ] EN 60335 (VDE 0700) (Haushalts- und &hnliche Geréte)
[] ggf. Sonstiges:

Art des Steuerungskonzepts (bitte ankreuzen):
[] Klassisches Steuerungskonzept (z.B. Schiitzsteuerung, Sicherheitsrelaisbausteine)

[] Programmierbare Sicherheitsbausteine (z.B. PnozMulti, Pluto TwinSafe, EASY, S7 safety integrated)

3. Art der gewtinschten Prifung

[] Erstbeurteilung
[ 1 Wiederholungsbeurteilung nach Ablauf der(s) Zertifikate(s)
letzte Bescheinigungsnummer:
Abweichung vom gepriften Muster:
[] keine [] geringfiigig []in Teilbereichen [] Neukonstruktion
Beschreibung der Abweichung:

[] Beurteilung einer zuséatzlichen Variante (wie unter Pkt. 1 beschrieben) zur bestehenden
Bescheinigungsnummer

[ ] sonstiges:
Deutsche gesetzliche Unfallversicherung e.V. (DGUV) Prif- und Zertifizierungsstelle Tel.: (0621) 44 56 — 34 30 oder
Spitzenverband der gewerblichen Berufsgenossenschaften Nahrungsmittel und Verpackung Tel.: (06 21) 44 56 — O (Zentrale)
und der Unfallversicherungstréger der 6ffentlichen Hand Fachbereich Nahrungsmittel Fax: 0800197755316-625
Dynamostr. 7-11, D — 68165 Mannheim Internet: www.pz.bgn.de
Anfragebogen E-Mail: maschinensicherheit@bgn.de
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4. Bereits geprufte Teilaspekte

Die folgenden Teilaspekte der Maschine/des Gerates wurden durch eine kompetente Stelle bereits einer
Prufung unterzogen bzw. eine solche Prifung ist beantragt:

Teilaspekte Stelle Art der Bescheinigung

5. Ort der Prufung

Die Prufung soll in folgendem Land durchgefuhrt werden:
[] in der Bundesrepublik Deutschland [] in (bitte angeben)

6. Erklarung des Antragstellers

Eine Kurzbeschreibung tber die Ausfihrung und die bestimmungsgeméaile Verwendung sowie ein Prospekt
mit Abbildung sind beigefiigt.

Die Prufung der Arbeitssicherheit des Erzeugnisses oder einzelner Teile wurde von/bei anderen Stellen
(zutreffendes bitte ankreuzen)

] noch nicht beantragt [Ibereits durchgefiihrt, von

Ort, Datum Dieses Dokument ist ohne Unterschrift gliltig

Anlagen: (Bitte nach Mdglichkeit in elektronischer Form einreichen.)
[] Kurzbeschreibung,

[] Prospekt,

[] Betriebsanleitung

[] Schaltplane (elektrisch, pneumatisch, hydraulisch)

Deutsche gesetzliche Unfallversicherung e.V. (DGUV) Prif- und Zertifizierungsstelle Tel.: (0621) 44 56 — 34 30 oder

Spitzenverband der gewerblichen Berufsgenossenschaften Nahrungsmittel und Verpackung Tel.: (06 21) 44 56 — O (Zentrale)

und der Unfallversicherungstréger der 6ffentlichen Hand Fachbereich Nahrungsmittel Fax: 0800197755316-625
Dynamostr. 7-11, D — 68165 Mannheim Internet: www.pz.bgn.de

Anfragebogen E-Mail: maschinensicherheit@bgn.de

Stand 06/2020
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Erlauterungen zum Antrag

Zu 2. Erzeugnis, bestimmt fiir die Verwendung bei der Arbeit / durch Verbraucher

Nach dem Produktsicherheitsgesetz (ProdSG) gelten als Verbraucherprodukte nicht nur Produkte,
die fur Verbraucher bestimmt sind, sondern auch solche, die unter ,verninftigerweise
vorhersehbaren Bedingungen” von Verbrauchern benutzt werden kdénnen.

Bei Verbraucherprodukten sind wesentliche Aspekte, die die Gefahrdungsanalyse fur gewerblich
genutzte Produkte bestimmen, anders einzuschatzen.
Dies sind:

- Unterweisung der Beschéftigten

- Bedienung erfolgt nur durch Personen tber 14 Jahre

- Das vorherzusehende Fehlverhalten beschrankt sich auf ein gewerbliches Umfeld
- Aufsichtspflicht des Unternehmers im Rahmen seiner Verantwortung

- Regelmafige Prifung von SchutzmalRBnahmen.

Aufgrund des Gesetzes kdnnen wir die vorgenannten Kriterien bei der Gefahrdungsanalyse fur die
Zuerkennung eines GS-Zeichens nur noch dann anwenden, wenn in der Benutzerinformation
(Betriebsanleitung) aus der Beschreibung der bestimmungsgemafien Verwendung hervorgeht, dass
das Produkt nur fur den gewerblichen Gebrauch vorgesehen ist und das Bedieneralter und die
Bedienerqualifikation (z.B. unterwiesenes Fachpersonal) spezifiziert ist. Ansonsten sind wir
verpflichtet die Prifkriterien far ein  Verbraucherprodukt mit zugehorigen, erhohten
SchutzmalRnahmen anzuwenden.

Elektrische Ausristung

Bei GroRkiichenwarmegeraten und Geschirreinigungsmaschinen kann die Prifung vor Ort
durchgefiihrt werden, wenn die elektrische Ausristung die Anforderungen der DIN EN 60204 fir
Maschinen erfullt (wie eigener Einbauraum, Schutzart Ublicherweise IP 54, Netztrenneinrichtung
vorhanden usw.).

Erflllt die elektrische Ausristung ausschlief3lich die Anforderungen der EN 60335 fir Gerate fur den
Hausgebrauch und gewerbliche Zwecke (wie Fritteusen, Grillplatten, Herde, Salamander, usw.),
kann die Prufung in unserem Pruflabor in Mannheim durchgefuhrt werden.

Den hoheren Prifaufwand bei Priifungen nach EN 60335 beriicksichtigen wir in unserem Angebot.

Deutsche gesetzliche Unfallversicherung e.V. (DGUV) Pruf- und Zertifizierungsstelle Tel.: (0621) 44 56 — 34 30 oder
Spitzenverband der gewerblichen Berufsgenossenschaften Nahrungsmittel und Verpackung Tel.: (06 21) 44 56 — O (Zentrale)
und der Unfallversicherungstréger der 6ffentlichen Hand Fachbereich Nahrungsmittel Fax: 0800197755316-625

Dynamostr. 7-11, D — 68165 Mannheim Internet: www.pz.bgn.de
Anfragebogen E-Mail: maschinensicherheit@bgn.de
Stand 06/2020
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Prufungsablauf der

sicherheitstechnischen Konformitat im Arbeitsschutz

Maschinenhersteller
meldet sich bei Prifstelle
in Mannheim
Tel: 0621-4456-3430 o.

Mainz Tel: 06131/785-393

T

Prifstelle sendet
Fragebogen zur

genaueren Definition der
Maschine zu

T

Ausfillen des
Anfragebogens durch
Hersteller; zuricksenden
des Bogens zur
Priufstelle

T

Angebotserstellung
aufgrund der
angegebenen Daten

N~ /N /N

T

Nimmt Hersteller
das Angebot an?

keine Prufung;
keine Kosten!

Terminabsprache
zwischen Prifer und

— Hersteller

T

Begutachtung der
Maschine durch Prifer
beim Hersteller oder in

der Prifstelle in
Mannheim bzw. Mainz

T

Bei bestandener
Prifung: Ausfertigung
der Prufbescheinigung

(Zertifikat)

T

ggf. Zeichenberechtigung

NV XXXXX

Sicherheit gepriift
tested safety

NV XXXXX

N /
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