
Objekt

Alarmadresse

Verantwortlicher des 
Betreibers (1) Telefon:

Verantwortlicher des 
Betreibers (2) Telefon:

Verantwortlicher des 
Betreibers (3) Telefon:

Abnahmetermine für die Gebäudefunkanlage: 1.Termin 
Datum/ Zeit 

2.Termin 
Datum/ Zeit 

3.Termin 
Datum/ Zeit 

Anwesend: Betreiber

Kreisbrandinspektion

Feuerwehr

Errichterfirma

Sonstiger

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

vorhanden:
       ja /      nein

Funktionstest 
erfolgreich
      ja /      nein

Funktionstest 
erfolgreich
      ja /      nein

Funktionstest 
erfolgreich
      ja /      nein

      ja /      nein       ja /      nein       ja /      nein

      ja /      nein       ja /      nein       ja /      nein

      ja /      nein       ja /      nein       ja /      nein

      ja /      nein       ja /      nein       ja /      nein

      ja /      nein       ja /      nein       ja /      nein

Errichterfirma (en):

Unterschrift

Name in Druckbuchstaben

Feuerwehr-Gebäudefunk Bedienfeld (FGB)
FGB in der Nähe des FBF bzw. im FIZ integriert
Punkt 4.2 der TA Objektfunkanlagen
Feuerwehreinsatzpläne um die Informationen zur 
Gebäudefunkanlage ergänzt
TMO-Anlage: läuft im Dauerbetrieb

DMO-Anlage: schaltet bei BMA-Alarm selbständig ein 
und 20 Min. nach Rücksetzen der BMA selbständig aus.

Genehmigung der BDBOS

Installationspläne der Gebäudefunkanlage

Nachweis über die Anbindung der Störmeldung an eine 
ständig besetzte Serviceleitstelle
Protokoll zur Panoramamessung

Kopie des Wartungsvertrages

Antrag zur Errichtung/Betrieb/Änderung einer BOS-
Gebäudefunkanlage

Funktionstest durchgeführt

Name in Druckbuchstaben Name in Druckbuchstaben

Abnahme der Digitalen – Objektfunkanlage 

Betreiber der Objektfunkanlage 
oder bevollm. Vertreter: Kreisbrandinspektion: 

Unterschrift Unterschrift

Protokoll zur Inhousemessung der Freifeldbasisstation

Mängelfreie Abnahmebescheinigung mit Bericht des 
Sachverständigen für die Prüfung von 
sicherheitstechnischen Anlagen und Einrichtungen 
(SPrüfVBau)

FGB einschalten und rücksetzen.
DMO-Anlage: lässt sich manuell über das 
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