Absender: Mitteilung Uber die Durchfuhrung

einer Schadlingsbhekdmpfungsmalinahme
in einer Gemeinschaftseinrichtung
Gefahrstoffverordnung (GefStoffV)

Anhang | Nr. 3.6

Bitte das zustandige Regierungsprasidium auswahlen!

Bitte wahlen Sie rechts die Anschrift des

zustandigen Regierungsprasidiums aus!

1. Name und Anschrift der Gemeinschaftseinrichtung:

2. Name und Anschrift des Auftraggebers (falls von 1. abweichend):

3. betroffene Gebaude, Gebaudeteile, Raume bzw. Flachen:

4. vorgesehener Zeitraum:

5. Zielorganismen:
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6. vorgesehene Einsatzstoffe:

Handelsname Wirkstoff(e) Anwendungs- Einstufung nach der GefStoffV
konzentration
1.
2.
3.
4,
5.

7. Ausbringungsverfahren:

8. besondere SchutzmalRnahmen

(z.B. Entfernung von Lebensmitteln, Anbringung von Hinweisschildern usw.):

9. vorgesehene Dekontaminationsverfahren (einschlie3lich Einsatzstoffe):

Folgende Voraussetzungen sind gegeben (bitte Zutreffendes ankreuzen):

D Die ausfuhrende(n) Person(en) weist / weisen die Eignung zur Durchfiihrung der Mal3nahme

nach Anhang | Nr. 3.4 Abs. 5 GefStoffV auf.

D Der Sachkundenachweis der ausfihrende(n) Person(en)
nach Anhang | Nr. 3.4 Abs. 6 GefStoffV ist durch

|:| Ausbildung |:| Prifung |:| Anerkennung
erbracht (bitte angeben).
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