
 

Antrag auf Mitgliedschaft 
im Bundesverband der Hersteller- und Errichterfirmen 
von Sicherheitssystemen e.V. 
 
VR Mainz 2357 
 
Geschäftsstelle: Feldstraße 28, 66904 Brücken, Tel: 0 63 86/92 14-0, Fax: 0 63 86/92 14-99 
eMail: info@bhe.de, Internet: www.bhe.de 
 

Alle Angaben werden vertraulich behandelt und sind nur dem Vorstand und der Geschäftsführung des BHE zugänglich. 
 

1. Antragsteller 
 
Firma: _________________________________________ 
 
_______________________________________________ 
 
Straße: ________________________________________ 
 
Ort: ( _____ ) ____________________________________ 
 
Telefon:                                       Telefax: _______________ 
 
eMail:                                            Internet: ______________ 
 
Niederlassungen in: 
 
( ______ ) ______________________________________ 
 
( ______ ) ______________________________________ 
 
( ______ ) ______________________________________ 
 
1.1 Die Firma wird vertreten durch: 
 
Herrn/Frau: _____________________________________ 
 
Geburtsdatum: __________________________________ 
 
Straße: ________________________________________ 
 
Ort: ( _____ )____________________________________ 

1.2 Rechtsform des Unternehmens: __________________ 
 
_______________________________________________ 
 
Eingetragen beim Handelsregister - Amtsgericht: 
 
_______________________________________________ 
 
unter Nr.:________________  am: ___________________ 
¾ Bitte Kopie der Eintragung (Auszug 1) beilegen. 

 
1.3 Unser Unternehmen ist Mitglied der 
 
� Industrie- und Handelskammer in _____________ 

� Handwerkskammer in ______________________ 
Bitte legen Sie eine Kopie  
¾ Ihrer Eintragung in die entsprechende Kammer  
¾ der Gewerbeanmeldung bei. 

 
1.4 Gesamtzahl der Mitarbeiter im Unternehmen: _______ 
 
1.5 Der Antrag wird gestellt auf: 
 
�  Vollmitgliedschaft 

� assoziierte Mitgliedschaft 

� fördernde Mitgliedschaft 

 
2. Fachliche Untergliederung der Geschäftsbereiche (bitte ankreuzen) 
 

 
Tätigkeitsbereich 

 Hersteller  Errichter  Planer  Vertreiber/ 
 Großhändler 

 Verband  Berater  Sonstige 

Überfall- und Einbruchmeldeanlagen        

Brandmeldeanlagen        

Zutrittskontrollanlagen        

Video-Überwachungsanlagen        

RWA/Feuerlöschanlagen        

Mechanische Sicherheitssysteme        

Sonstiges 1)        

 
__________________________________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

1) Sonstiges bitte erläutern! 
 

Administrator
Notiz
bitte bearbeiten Sie auch das Beiblatt zum Antrag 

Crauser
Textfeld
(Erläuterung siehe Punkt 4 der BHE-Satzung)



 
 
 

3. Fachlicher Kompetenznachweis 
 
3.1 Hersteller von Geräten und Systemen gemäß den 
Normen und Richtlinien: 
 
�  ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
 
3.2 Errichter von Anlagen gemäß den Normen und 
Richtlinien: 
 
3.2.1 Elektronik 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
3.2.2 Mechanik 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
3.3 Planer von Sicherungsanlagen gemäß den Normen 
und Richtlinien: 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 

3.4 Vertreiber/Großhändler 
Die Produkte aus dem Bereich Sicherungstechnik ent-
sprechen den Normen und Richtlinien: 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
� ____________________________________________ 
 
4. Wir verfügen über folgende Qualifikationsnachweise:
(Zutreffendes bitte ankreuzen) 
 
� BHE-Fachkundeprüfung für ______________________ 
 
� VdS-Anerkennung für___________________________ 
 
� Anerkennung gem. Polizei/LKA-Pflichtenkatalog 
 
� Herstellerschulungen 
 
� Sonstige Zertifikate bzw. Qualifikationsnachweise 
 
� QMS-Zertifikat 
 
¾ Bitte Kopie vorhandener Nachweise beilegen 
 
5. Wir erklären, dass die vorstehenden Angaben sowie die 
Angaben des Beiblattes dem heutigen Stand entsprechen 
und nach bestem Wissen abgegeben wurden. 
 
6. Wir haben die uns überlassene BHE-Satzung zur 
Kenntnis genommen und erklären hiermit ausdrücklich, 
dass wir diese sowohl im Hinblick auf das Anerken-
nungsverfahren als auch auf eine mögliche spätere Mit-
gliedschaft anerkennen. 
 
7. Wir haben - widerruflich - aus unserem Hause   

 
 

          
                      als elegierten im BHE vorgesehen.

8. Wir erklären, dass wir die geltenden Gesetze, insbe-
sondere auch UWG und GWB, und die z.Zt. gültigen 
Normen einhalten.  
 
 
 
 

 
__
Da
 
 
__
St
 

 
 

_____________________________________________ 
tum, Ort 

_____________________________________________ 
empel, rechtsverbindliche Unterschrift 
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