
Prüfergebnis: 
Die Anlage ist hinsichtlich der Montage, der Installation, der Aufstellungsbedingungen und der sicheren  
Funktion soweit ersichtlich

☐ ohne Mängel	 ☐ erneute Prüfung nach Mängelbeseitigung

Bezogen auf das Gefahrenfeld Druck bestehen gegen die Inbetriebnahme

☐ keine Bedenken	 ☐ sicherheitstechnische Bedenken

Bemerkung: 

Nächste wiederkehrende Prüfung gemäß § 16 BetrSichV

Innere	 Festigkeit

Prüfdatum Name des Prüfers (befähigte Person) Unterschrift

Prüfaufzeichnung
Prüfung des Druckgefäßes vor Inbetriebnahme nach § 15 BetrSichV

Auftraggeber:

Druckgefäß:

Aufstellungsort:

Anlagendaten:

Inventarnummer: �

Sicherheitseinrichtung gegen

●● Temperaturüberschreitung: �  

Temperaturgrenzwert: �

●● Drucküberschreitung: �  

Ansprechüberdruck: �

Prüfgrundlage:
Betriebssicherheitsverordnung (BetrSichV), 
Technische Regeln für Betriebssicherheit (TRBS)

Prüfumfang:
Ordnungsprüfung, Aufstellung, sichere Funktion

Zul. min./max. 
Druck [PS] bar

Zul. min./max. 
Temperatur [TS] °C

Typ

Seriennummer

CE-Nummer

Prüfdruck [PT] bar

Nennvolumen [VN] L
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