
 
 
 
Bitte senden Sie Ihre Rückantwort an nachfolgende Faxnummer oder  
E-Mail-Adresse: +49 8122 42629 oder an shop@sks-gmbh.com 
 

Bestätigung des Abnehmers (Erwerbers) von gefährlichen Stoffen und Gemischen 
 
Gemäß Abschnitt 3 der Chemikalien-Verbotsverordnung (ChemVerbotsV) 
 
Diese Bestätigung gilt für alle bisher, jetzt und in Zukunft von der Firma S•K•S GmbH bezogenen Produkte, die mit einer in 
Anlage 2 (zu §§5 bis 11), Spalte 1 aufgeführten Kennzeichnungen versehen sind, die den Bestimmungen gemäß Abschnitt 3 (§§5 
bis 11) der ChemVerbotsV in der Fassung vom 20. Januar 2017 unterliegen.  
 
 
Firma:   ______________________________________________________________ 
 
Postfach / Straße:  ______________________________________________________________ 
 
PLZ / Ort:   ______________________________________________________________ 
 
Für Sie zutreffendes bitte ankreuzen. Mehrere Angaben sind möglich.  
 
Verwendungszweck: ______________________________________________________________ 
 
Der Unterzeichner / die Unterzeichnerin erklärt hiermit rechtsverbindlich:  
 

 dass er / sie als Endabnehmer (Erwerber) diese Produkte nur in erlaubter Weise verwendet und keine  
 unerlaubte Verwendung oder Weiterveräußerung tätigen wird.  
 

 dass er / sie als Handelsgewerbebetreibender bei Abgabe dieser Produkte eine behördliche Erlaubnis  
 gemäß §6 Absatz 1 ChemVerbotsV besitzt.  
 

 dass er / sie als Handelsgewerbebetreibender bei Abgabe dieser Produkte an Wiederverkäufer 
 Berufsgemäße Verwender oder öffentliche Forschung-, Untersuchungs- oder Lehranstalten eine  
 Anzeige gemäß §7 Absatz 1 ChemVerbotsV durchgeführt hat. 
 

 dass er / sie als Handelsgewerbebetreibender die Abgabe dieser Produkte an einen Erwerber gemäß  
 den Anforderungen nach Anlage 2, Spalte 2 oder Spalte 3 ausführen lässt.  
 
 
Sollte eine der oben genannten Bestimmungen durch gesetzliche Regelungen unwirksam sein, so wird dadurch die Wirksamkeit 
der anderen Punkte nicht berührt. 
 

 Hiermit bestätige ich, dass ich die zugehörigen Sicherheitsdatenblätter gelesen und verstanden habe  
 und die Produkte nach den Bestimmungen in diesen Hinweisen anwenden werde. Ich bestätige, dass  
 ich mich mit der Verwendung dieser Produkte stetig auf dem Laufenden halten werde.  
 
 
Ort, Datum:    _______________________________________________________ 
 
Rechtsgültige Unterschrift:   _______________________________________________________ 
 
Geburtsdatum (Prüfung Volljährigkeit):  _______________________________________________________ 
 
Name in Druckbuchstaben:   _______________________________________________________  
  
 
 
Firmenstempel:     _______________________________________________________ 
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