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Niederschrift über die Inbetriebnahme FSD/FSE 

und Schlüsseldeponierung 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. Firma / Objekt:                                                                   BMA – Nr.:  
 
 
 
 

 
2. Inbetriebnahme / Schlüsseleinlage erfolgte am                                __________________________________ 

 in Anwesenheit von 

 

 a) des Vertretungsberechtigten der o. a. Firma Firma:    __________________________________ 

 

  Fr. / Hr.: __________________________________ 

 

 b) des Schlüsselträgers der Feuerwehr Fr. / Hr.: __________________________________ 

 

 c) der Installationsfirma Firma:    __________________________________ 

 

  Fr. / Hr.: __________________________________ 

3. □ VdS - Umstellschloss Typ 2                              Seriennummer: __________________________________ 

4. □ ohne □ mit Freischaltelement (FSE)  

5.   □ FSD Klasse 3   □ Schlüsseldepot K3/K5   

 
6. Nachfolgende, für den vorgesehenen Zweck gekennzeichnete Schlüssel, wurden eingelegt: 
 
 1. ______________________________________    Plombe: ______________________________________ 
 
 2. ______________________________________    Plombe: ______________________________________ 
 
 3. ______________________________________    Plombe: ______________________________________ 
 
 Nachfolgende Schlüssel wurden entnommen und dem Eigentümer / Vertretungsberechtigten gegen Unterschrift 

ausgehändigt: 
 
 1. ______________________________________    Datum / Unterschrift: ____________________________ 
 
 2. ______________________________________    Datum / Unterschrift: ____________________________ 
 
     3. ______________________________________    Datum / Unterschrift: ____________________________ 
 
7. Die ordnungsgemäße Inbetriebnahme wird bestätigt. 
 
8. Bei Änderung von Schlüsseln bzw. Schließungen, oder von als verantwortlich gemeldeten 

Ansprechpersonen bzw. deren Erreichbarkeit, ist dieses sofort schriftlich oder telefonisch (05121 – 301 
– 2332) der Berufsfeuerwehr – Abt. Gefahrenvorbeugung mitzuteilen. 

 
 
 ____________________________________            _____________________________________________ 

Datum / Unterschrift des Vertreters der Firma   Datum / Unterschrift des Schlüsselträgers der Feuerwehr 


