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Ihr Partner für Sicherheit

□ externe FM □ Interne FM □ Kundenreklamation □ Beschwerde

Datum: Aussteller Zirkulation: Aussteller → EI → QL →  EI → QL

Hinweis: Beschwerden laufen immer über den GF

FM-Nummer:
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1. Firma: ....................................... Name:  
Kunden-Nr.: ..................................................... Objekt.:  
Adresse: .......................................................... Tel.:  

Fehler festgestellt wo und wann:  

Weitere Produkte (Anlagen) betroffen: □ Nein □ Ja, welche:  
Schadenersatzansprüche: □ Nein □ Ja, Meldung an:  
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□ Ergänzende Angaben siehe Anhang:  
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3. Mögliche (Fehler)Ursache: □ Kunde

□ Verfahren

□ Instruktion

□
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4. Sofortmassnahmen / (Fehler)Behebung:

□ Prüfvorgang ändern ?  

□ Sicherheitsnachweis ? ………………………………………………….

□ Instruktion EI  

□ Kunde informiert: ………………………………………………………..

□ geschätzte Schadensumme .Fr.  

Datum:

---------------

Visum:

--------------
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5. Durchgeführte (Fehler) vorbeugende Massnahmen:

□ Alle Fehler - vorbeugende Massnahmen ausgeführt:  

Datum

Q-Leiter:

Visum

Q-Leiter:

Legende: FM: Fehlermeldung QL: Qualitätsleiter (Geschäftsführer) EI: Elektroinspektor
□ Ergänzende Angaben siehe Anhang

1. Angaben zur Person / Firma
Firma
Vorname, Nachname
Adresse
E-Mail
Telefon

2. Angaben zum Auftrag
Adresse des Kontrollobjekts
Auftrags- oder Rechnungsnummer
Datum der Kontrolle
Leistung

Von Swisselko AG auszufüllen
Eingang
Interne Referenz
Leistung

7. Einreichung
Ort / Datum
Name

Unterschrift

4. Beschreibung des Anliegens
Bitte beschreiben Sie möglichst konkret, was vorgefallen ist bzw. gegen welche Feststellung oder Entscheidung sich Ihr 
Einspruch richtet.

Ergänzende Angaben siehe Beilage

Bitte senden Sie das ausgefüllte Formular zusammen mit allfälligen Beilagen an die Swisselko AG.

Nach Eingang Ihres Anliegens wird dieses geprüft. Falls für die Bearbeitung weitere Angaben erforderlich sind, nehmen wir 
mit Ihnen Kontakt auf.

5. Gewünschte Klärung
Was erwarten Sie von uns bzw. wie soll Ihr Anliegen aus Ihrer Sicht geklärt werden?

6. Beilagen
Keine
Kontrollbericht / Sicherheitsnachweis
Rechnung
Fotos
Korrespondenz
Andere:

Beschwerde
Einspruch

Das Anliegen betrifft insbesondere:
Kontrollergebnis / festgestellte Mängel
Sicherheitsnachweis / Kontrollbericht
Rechnung / Kosten
Termin / Organisation
Kommunikation / Verhalten
Sonstiges:

3. Art des Anliegens


