Auftrag zur Qualifikationspriifung von Fachkraften in NSL
und IS auf Grundlage der VdS 2237 vdS

durch die VdS Schadenverhiitung GmbH, Zertifizierungsstelle, Amsterdamer Str. 174, 50735 Koln

A

A1

A1
A1.2
A3
A4
A.1.5
A.1.6
A7
A.1.8
A9

Kundendaten

Auftraggeber
Unternehmensbezeichnung
vertretungsberechtigt
USt.IdNTr.

Standort (StraBe, Haus-Nr.)
Standort (Land, PLZ, Ort)
Telefon-Nr./Fax-Nr.
E-Mailadresse

Internetseite

Kontaktperson

A.1.10 Telefon-Nr./Fax-Nr.

A1

A.2

A.2.1
A.2.2
A.23
A.2.4
A.2.5
A.2.6

der Rechnungslegung

A3

A3.1
A3.2
A3.3
A3.4
A.3.5
A3.6
A3.7
A3.8

B

B.1

C.1

C.2

1 E-Mailadresse

Rechnungsanschrift (falls abweichend von A.1)
Unternehmensbezeichnung
USt.IdNr.

Standort (StraBe, Haus-Nr.)
Standort (Land, PLZ, Ort)
Telefon-Nr./Fax-Nr.
Besonderheiten im Rahmen

Priifungsteilnehmer

Name

Vorname

Geburtsdatum
Telefon-Nr./Fax-Nr.
Standort (StraBe, Haus-Nr.)
Standort (PLZ, Ort)

Telefon

E-Mailadresse

Auftragsbeschreibung

Art des Auftrags
l:l NSL-Fachkraft I:I Wiederholungspriifung in allen Teilen
I:l Leitende NSL-Fachkraft I:l Wiederholungspriifung nur in den nicht bestandenen Teilen

Erforderliche Nachweise

Qualifikation zur L-NSL oder NSL-FK
I:l Tatigkeitsnachweis anhand von Biichern, Aufzeichnungen, Geschaftspapieren und Urkunden bei

I:l 1000 Stundennachweis, z. B. anhand von Lohnabrechnungen, Dienstplanen, Arbeitszeugnissen, Wachbiichern

Teilpriifung zur NSL-FK

|:| Zertifikat liber die erfolgreich abgeschlossene Priifung zur IHK-gepriiften Werkschutzfachkraft

D Zertifikat lber die erfolgreich abgeschlossene Priifung zum IHK-gepriiften Werkschutzmeister

I:' Zertifikat liber die erfolgreich abgeschlossene Priifung zur gepriiften Schutz- und Sicherheitsfachkraft

I:l Urkunde iiber ein erfolgreich abgeschlossenes Studium im akkreditierten Studiengang Sicherheitsmanagement oder
Sicherheitsfachwirt
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C.3 Teilpriifung zur L-NSL-FK
I:l Zertifikat liber die erfolgreich abgeschlossene Priifung zur IHK-gepriiften Werkschutzfachkraft
I:l Zertifikat Uber die erfolgreich abgeschlossene Priifung zum IHK-gepriiften Werkschutzmeister
I:l Zertifikat liber die erfolgreich abgeschlossene Priifung zur gepriiften Schutz- und Sicherheitsfachkraft
D Zertifikat liber die erfolgreich abgeschlossene Ausbildung zur Fachkraft fiir Schutz und Sicherheit
D Zertifikat liber die erfolgreich abgeschlossene Ausbildung zur Servicekraft fiir Schutz und Sicherheit
D Zertifikat liber die erfolgreich abgeschlossene Ausbildung zum Meister fiir Schutz und Sicherheit

l:l Urkunde liber ein erfolgreich abgeschlossenes Studium im akkreditierten Studiengang Sicherheitsmanagement oder
Sicherheitsfachwirt

D Informationen

I:l Wir erklaren uns einverstanden, dass VdS Schadenverhiitung GmbH mit uns u.a. per E-Mail kommuniziert.

Diese Einverstandniserkldarung kann jederzeit schriftlich und formlos widerrufen werden.

E Erklarung und Einwilligung

Wir willigen ein, dass

— die Allgemeinen Geschaftsbedingungen der VdS-Zertifizierungsstelle,

— die Priifungsordnung fiir die Priifung zur Qualifikation von Fachkraften in NSL und IS, VdS 2237
— die Preisliste fiir die Priifung und Zertifizierung

diesem Auftrag zugrunde liegen und aktzeptieren diese in der jeweils giiltigen Fassung als festen Vertragsbestandteil.

—  VdS Schadenverhiitung GmbH im Rahmen der Vertragserfiillung personenbezogene und andere Daten erhebt, verarbeitet
und nutzt.

— VdS Schadenverhiitung GmbH die Zertifizierung durch Veroffentlichung in frei zuganglichen Verzeichnissen Dritten zugang-
lich macht.

Ort, Datum:

Name, Vorname:

Unterschrift [sowie ggf. Stempel) des Auftraggebers
(bzw. eines Bevollmachtigten):
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https://shop.vds.de/download/vds-3177

Einwilligungserklarung gemafl DSGVO, Kap. Il, Art 6,
Ziff 1 Lit a) zum VdS
Auftrag zur Qualifikationspriifung von Fachkraften in NSL
und IS auf Grundlage der VdS 2237

durch die VdS Schadenverhiitung GmbH, Zertifizierungsstelle, Amsterdamer Str. 174, 50735 Koln

A Kundendaten

A.1 Auftraggeber

A.1.1 Unternehmensbezeichnung
A.1.2 Standort (StraBe, Haus-Nr.)
A.1.3 Standort (Land, PLZ, Ort)

A.2 Angaben zur Person

A.2.1 Name

A.2.2 Vorname

A.2.3 Geburtsdatum

A.2.4 Standort (StraBe, Haus-Nr.)
A.2.5 Standort (PLZ, Ort)

A.2.6 Telefon

A.2.7 E-Mailadresse »

B  Artdes Auftrags

I:I NSL-Fachkraft I:I Wiederholungspriifung in allen Teilen
I:l Leitende NSL-Fachkraft I:l Wiederholungspriifung nur in den nicht bestandenen Teilen
C Mitteilungsberechtigte liber das Priifergebnis

Das Priifergebnis (bestanden/nicht bestanden) darf dem Auftraggeber auf Anfrage schriftlich von VdS mitgeteilt werden.

EI ja EI nein

D Erklarung und Einwilligung

Die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung personenbezogener Daten dient ausschliefilich der Sicherstellung, dass die
Anerkennungsrichtlinien von VdS Schadenverhiitung GmbH eingehalten werden.

Als rechtliche Grundlage fiir die Erhebung, Verarbeitung und ggf. Veroffentlichung lhrer personenbezogenen Daten bendtigt VdS
Schadenverhiitung Gmbh eine persénliche und unterzeichnete Einwilligungserklarung. Uber die zur Abwicklung des VdS-
Anerkennungsverfahrens benoétigten Daten hinaus werden Name und Vorname von Fachkraften bzw. Interventionskraften sowie
Name und Anschrift des sie beschaftigenden Unternehmens in Listen gefiihrt, die auf Anfrage oder iiber die Website www.vds.de
veroffentlicht und an Dritte weitergegeben werden. Im Rahmen der Beauftragung zur Qualifikation als L- bzw. NSL-Fachkraft
nach VdS 2237 werden zur datentechnischen Verwaltung unter anderem die Privatanschrift der fiir die Priifung angemeldeten
Personen erhoben und verarbeitet, diese jedoch nicht an Dritte weitergegeen. Weitere Informationen zum Datenschutz,
insbesondere zu den Rechten als betroffene Person gemaf Kap. lll, Art. 12-23 DSGVO finden Sie unter
https://vds.de/de/unternehmen/datenschutz.

|:| Hiermit erklare ich mein ausdriickliches Einversténdnis, dass VdS Schadenverhiitung GmbH die in dieser Anmeldung
eingetragenen, personenbezogenen Daten zu den vorgenannten Zwecken erfasst, verarbeitet und nutzt. Die bei mir
erhobenen Daten diirfen nicht filir andere Zwecke verwendet werden.

Ort, Datum:

Name, Vorname:

Wichtiger Hinweis: Die Einwilligungserklarung muss der VdS Zertifizierungsstelle mit Auftragseingang vorliegen. Anderenfalls
kann keine Bearbeitung erfolgen.
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