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BASF Coatings AG
remdfirmenerklärung 

irmen Anschrift   Legen Sie diese ausgefüllte und 
unterschriebene Seite Ihrer 
Auftragsbestätigung bei. 

irma :    
ranche / Gewerk:   
nsprechpartner:   ODER STEMPEL: 

LZ/Ort:   
traße:   
elefon:   
ax:   
-Mail:   
nfallversicherungsträger:  

as Unternehmen ist zertifiziert     Ja    Nein   Wenn ja, nach welcher Norm: 
 
 

ir bestätigen, die BASF-Sicherheitsrichtlinie für den Einsatz von Fremdfirmen 
ei der BASF Coatings AG (FFM, Ausgabe März 2007) und die Standortordnung 
SOO, Ausgabe Juli 2006) erhalten und gelesen zu haben. 

ir verpflichten uns gegenüber der BASF Coatings AG bei und in Zusammenhang 
it allen zukünftig auf dem Werksgelände der BASF Coatings AG durchzuführenden 
rbeiten diese FFM und SOO einzuhalten und sämtliche darin enthaltenen 
estimmungen stets sorgfältig zu beachten. 

rt/Datum:   Unterschrift:   

ls verantwortlicher Ansprechpartner vor Ort werden benannt: 

Name  Funktion Handy 
.    
.    
.    
.    
.    
.  Sicherheits-Fachkraft  

Zukünftige Änderungen und Ergänzungen können auch formlos per Fax, Mail usw. übermittelt werden) 

ie o. g. Mitarbeiter sind zur Abstimmung der Arbeiten des Fremdunternehmens 
estellt. Sie führen die Gefährdungsbeurteilung durch, legen erforderliche 
icherheitsmaßnahmen fest und stimmen sich hierbei auch mit den BASF Fachstellen 
b. Sie sind auch berechtigt, Erlaubnisscheine „Für Arbeiten mit besonderen 
efahren“ zu empfangen und die Arbeiten als Aufsichtsführender zu überwachen. Sie 
ind weisungsbefugt gegenüber ihren eigenen Mitarbeitern und beauftragten 
ubunternehmern. 
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	Unfallversicherungsträger:

