Confédération suisse Konformitatsbewertungsstelle METAS-Cert
Confederazione Svizzera
Confederaziun svizra

c Schweizerische Eidgenossenschaft Eidgenossisches Institut fir Metrologie METAS

Auftrag auf Konformitatsbewertung von Messgeraten nach Modul B

Gemass Anhang 2, Ziff. | Modul B, MesMV, ggf. Anhang Il, Modul B EU-Baumusterprifung,
Richtlinie 2014/32/EU des Europaischen Parlaments und des Rates vom 26. Februar 2014 zur
Harmonisierung der Rechtsvorschriften der Mitgliedstaaten Uber die Bereitstellung von
Messgeraten auf dem Markt (MID)

oder

Anhang 3, Ziff. 1 Modul B: Bauartprifung der NSWV Anhang Il, Ziff. 1 Modul B: EU-
Baumusterprifung der Richtlinie 2014/31/EU des Europaischen Parlaments und des Rates vom
26. Februar 2014 zur Angleichung der Rechtsvorschriften der Mitgliedstaaten betreffend die
Bereitstellung nichtselbsttatiger Waagen auf dem Markt (NAWID)

Auftraggeber (Hersteller oder bevollméachtigter Vertreter)

Firma

Abteilung

Strasse
PLZ/Ort/Land
Kontaktperson

Name

Telefon / Mobil / E-Mail

Rechnungsempfénger ( D ist Auftraggeber)

Firma
Abteilung
Strasse
PLZ/Ort/Land
Kontaktperson
Name

Telefon / E-Mail

Gewilinschte Konformitatsbewertung
Angaben gemaéss Leitfaden fir das Inverkehrbringen von Messgeraten 6030B01

Zertifizierungsverfahren

Ggf. Nummer Zertifikat

Messgeratekategorie

Typenbezeichnung

Weitere Angaben zum
Messgerat
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https://www.metas.ch/dam/data/metas/dienstleistungen/metas-cert/6030B01_DE_METAS-Cert_Leitfaden.pdf

Auftrag Modul B

Allgemeine Information

Nummer der Offerte /
Datum

lhre Bestellreferenz

Zertifikatssprache(n) Oriainal 1. Ubersetzuna 2. Ubersetzuna

Zertifikatsarten EU CH OIML

Bestétigung, dass fur das oben genannte Geréat
noch bei keiner anderen KBS ein Antrag
eingereicht wurde

Mit diesem Antrag werden folgende Unterlagen eingereicht:

Ausgefllte Checkliste ( ) mit den dort aufgefiihrten technischen
Unterlagen, welche die Bewertung der Konformitat des Messmittels mit den
entsprechenden Anforderungen der jeweiligen Verordnung/Richtlinie;

zusatzliche Nachweise flr die Angemessenheit des technischen Entwurfs der
Teile des Messmittels, fur die keine Muster erforderlich sind;

Ergebnisse von Priifungen, die in geeigneten eigenen Laboratorien oder in
andere Pruflaboratorien unter der Verantwortung der Auftraggeberin
durchgefuhrt wurden.

Bemerkungen

Als Auftraggeberin erklaren wir uns mit den allgemeinen Geschaftsbedingungen METAS
www.metas.ch/AGB und der METAS-Cert Zertifizierungsvereinbarung 6030B03 einverstanden.

Ort und Datum:

Rechtsverbindliche(r) Unterschrift(en):



http://www.metas.ch/AGB
https://www.metas.ch/dam/data/metas/dienstleistungen/metas-cert/6030B03_DE_METAS-Cert_Zertifizierungsvereinbarung.pdf

Auftrag Modul B

Der Auftrag ist zu senden an:

Eidgendssisches Institut fir Metrologie METAS
Konformitatsbewertungsstelle METAS-Cert
Lindenweg 50

3003 Bern-Wabern

Schweiz

Tel. +41 58 387 01 11, Info.Cert@metas.ch

Dieses Formular kann mit Adobe Acrobat Reader ausgeflillt und unterschrieben werden. Bei
Verwendung einer elektronischen Unterschrift muss diese authentifiziert sein'. Falls Sie diesen
Auftrag in Papierform mit manueller Unterschrift schicken, senden Sie bitte auch das ausgefiillte
PDF-Formular per E-Mail Info.Cert@metas.ch.

Hinweis:
Dateien sollen Uber unseren Filetransfer Service (Einladungsverfahren) geschickt werden, wenn:
- Das Volumen 10 MB Uberschreitet,
- Programme oder Dokumente mit Makros geschickt werden.

1 Bei Verwendung einer digitalen Unterschrift, soll die digitale ID von einer betrauten Stelle ausgestellt sein (Kein selbstgenerierte
digitale ID)
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