OXE

Aufiragnehmererklarung / Subunternehmenanmeldung

Auftragnehmer:

Branche/Gewerk: Legen Sie diese ausgefiillte und
Ansprechpartner: unterschriebene Seite lhrer
PLZ/Ort: Auftragsbestdtigung bei.

StraBe:
Telefon:
Fax:
E-Mail:

Unfallversicherungstrager:

|:| Der Auftfragnehmer wird im Rahmen eines Werk-/Dienstleistungsvertrages unmitteloar fir
die OXEA tatig.

|:| Die Firma soll als Subunternehmen fUr den:

Hauptauftragnehmer:
Branche/Gewerk:
Im Auftrag/Projekt: tatig werden.
Fax-Nummer fir Antwortfax:

Der Einsafz des obigen Subunternehmens wird seitens der OXEA genehmigt!

Datum: Abft:

Name Leiter OE: Unterschrift Leiter OE:

Das Unternehmen bestatigt, dass es aktuell gultig zertifiziert ist nach:
D Sicherheits Zertifikat Kontraktor (SCC**) uneingeschrdnktes Zertifikat(>35MA und Einsatz von Subunternehmern)

D Sicherheits Zertifikat Kontraktor (SCC*) eingeschrdnktes Zertifikat (<35MA und ohne Einsatz von
Subunternehmern)

[

Arbeitsschutz-Management-Systeme (AMS)

|:| Das Unternehmen ist nicht zertifiziert, wird aber eine Auftragnehmer- Selbsterklarung
abgeben!

(Diese ist eine Grundvoraussetzung fUr die Vergabe von Auftrédgen an nicht zertifizierte Auftragnehmer bzw. fUr die Zulassung
eines Subunternehmens)

Als verantwortlicher Ansprechpartner vor Ort werden benannt:
Name Funktion Mobil




Wir bestatigen, dass wir die Fremdfirmenordnung der OXEA (Ausgabe__ /20___) erhalten und gelesen zu haben.

Wir verpflichten uns gegenUber der OXEA in Zusammenhang mit allen auf dem Werksgeldnde
durchzufUhrenden Arbeiten die Fremdfirmenordnung einzuhalten und sémtliche darin enthaltenen Bestimmungen
stets sorgfaltig zu beachten.

Ort/Datum: Unterschrift:
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