
20D – Eigenerklärung – Ausstattung Ocularist                        

Bitte das PDF Dokument vollständig ausfüllen und an folgende E-Mail-Adresse schicken:

praequali@nerlich-badsaulgau.de

Ich,

Name:

Geb. Datum:

erkläre hiermit, dass die Firma / Betriebsstätte

Firma:

Straße:

PLZ/Ort:

IK Nummer:

 

über (jeden Punkt ankreuzen)

Schleifmaschine (stationäres oder mobiles System)  ja  nein

 

Werkbank mit Werkzeugausstattung  ja  nein

 

Zwei geeignete Spiegel  ja  nein

verfügt.

 

Ich versichere, dass ich die vorgenannten Angaben nach bestem Wissen und Gewissen gemacht habe und 
dass die Angaben der Wahrheit entsprechen und ich nichts verschwiegen habe. 

Es liegen für die obigen Angaben Fotodokumente mit Datumsstempel bei.

Datum

Unterschrift Betriebsleitung

mailto:praequali@nerlich-badsaulgau.de?subject=Antragsformular
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