Universitatsklinikum Dresden
Geschaftsbereich Bau und Technik

Antrag auf Abschaltung der BMA
Erstantrag I:I

Verlangerung |:| bish. Antragsnummer:

Baumalnahme/Bauantrag:

1. Haus: | Etage(n)|

Raumnummer(n):

Ein CAD-SAP-Grundriss kann dem Antrag beigefligt werden.

2. Ausfihrende Firma: |

( Firmenname)

(Ansprechpartner ) ( Telefonnummer )

(E-Mail )

3. Abschaltzeitraum: | | |

(max. 1 Monat) ( Datum von) ( Datum bis)

[ ] [ I -

durchgehend Mo - Fr Feiertags

4. Tagl. Abschaltzeit: Abschaltung: | |
(Uhrzeit Beginn)

Zuschaltung: | |
(Uhrzeit Ende)

5. Antragsteller: |
( Datum))

(Unterschrift )



Universitatsklinikum Dresden Telefon: 458 2011 iy )
Geschéftsbereich Bau und Technik Fax: 458 5755 N\ Ry

Abteilung Gebaudetechnik : ,
BaumaRBnahme:

Verpflichtungserklarung
des Auftragnehmers (AN)

1. Der AN hat sich arbeitstaglich unmittelbar vor Beginn seiner Arbeiten telefonisch
die tatsachliche Abschaltung von der Gebaudeleittechnik (0351 / 458 - 2011)
bestatigen zu lassen!

2. Die Beschaftigten des AN sind uUber die Abschaltung / AuBerbetriecbnahme zu
informieren und anzuweisen, dass bei Feststellen eines Brandes unverziglich die
Feuerwehr (ber die Notrufnummer 0351 / 458 - 2111 oder funktionsfahiger
Handfeuermelder (nichtautomatischer Brandmelder) zu alarmieren ist.

3. Die betroffenen Bereiche sind uber die gesamte Dauer der Abschaltung /
AuBerbetriecbnahme zu kontrollieren. Personen, die Kontroligange durchfiihren,
mussen uber die Standorte von Feuerléosch- und Alarmierungseinrichtungen in
geeigneter Weise informiert sein.

4. Montage und Demontage von Schutzeinrichtungen an den Brandmeldern:
Verantwortlich ist der AN wahrend der gesamten beantragten Abschaltzeiten.
Die entstehenden Reparaturkosten durch Verschmutzungen der Melder
werden dem Verursacher in Rechnung gestellt.

5. Es ist unbedingt sicherzustellen, dass das Entfernen der Schutzeinrichtungen vor
der Zuschaltung erfoigt!

6. Die Beendigung der Arbeiten ist dem diensthalbenden Mitarbeiter der
Gebaudeleittechnik zu melden (0351 / 458 - 2011).

7. ACHTUNG! : Der Antrag ist nur fir maximal einen Monat giiltig.

8. Bei Abschaltung von mehreren Etagen und/oder die 2. zeitliche Verlangerung
erfordert die Zustimmung des Brandschutz- & Sicherheitsmanagements.

Auftragnehmer:
(in Druckschrift ) Name Firma

Datum Unterschrift legitimiert durch
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