1. Name und Anschrift der Zertifizierungsorganisation 2. "
1.1. Name: ZER-QMS, Zertifizierungsstelle, ‘
Qualitdts- und Umweltgutachter GmbH &

1.2. StralBe: Volksgartenstr. 48

1.3. Staat: DE Bundesland: NW
Postleitzahl: 50677 Z E R QMS
Ort: Kéln '

3. Zertifikat zur Priifung als Erstbehandlungsanlage

(J nach § 21 Abs. 2 ElekiroG ohne Kombination mit einem Efb-Zertifikat
nach § 21 Abs. 4 ElektroG als Bestandteil von einem Efb-Zertifikat, Vorgangsnummer 2156/23257/Efb

3.1. Erstmalige Zertifizierung der EBA [] oder Folgezertifizierung der EBA
3.2. Das Zertifikat besteht aus einer Seite.
3.3. Néchster Priftermin spatestens bis zum 30.09.2024
3.4. Das Zertifikat ist giiltig bis zum 19.03.2025
4. Name und Anschrift der Erstbehandlungsanlage | 4.4. Ansprechpartner: Fabian Meyer
4.1. Name: Kirsch + Sohn GmbH 4.5. Kontaktdaten: fabian.meyer@remondis.de
4.2. Strafle: WeiBensteinstrasse 32-34 4.6. Zustandige Genehmigungsbehorde:
4.3. Staat: Deutschland Bundesland: BY Landratsamt Main-Spessart
Postleitzahl: 97737 Ort: Gemiinden 4.7. Kennnummern nach § 28 NachweisV:
Entsorger-Nr.: 167750005

; 5. Der Betrieb ist berechtigt, im Hinblick des obigen genannten Standorts liber die unten aufgefiihrten
B e Geradtekategorien und Sammelgruppen und Arten der Erstbehandlung die Bezeichnung

»Erstbehandlungsanlage“

gemdfl § 21 Abs. 3 des Elektro- und Elektronikgerdtegesetzes (ElektroG) zu fiihren.

sammelgrunoen Vorbereitung zur Schadstoffausschleusung/ Bemerkungent
Kategorien (Kat) ( Sé) PP Wiederverwendung Wertstoffseparierung Ausnahmgen
(Vzw) (Sw)

Eat. Wirmeiibertriger SG1 O O Umschlag

Bildschirme, Monitore und ausschl. Vordemontage
Kat. Gerate, die Bildschirme mit G2 0 = Flachbildschirme
2 einer Oberflache > 100 cm? (Schadstoffausschleusung

enthalten durch Folgebehandler)*
:at. Lampen SG3 O O Umschlag
Kat. GrofRgerate
4 (Abmessung > 50 cm) G4 O o Umschlag
Kat. Kleingerdte
5 (Abmessung < 50 cm) o X
Kat Kleine IT- und SG5
" | Telekommunikationsgerite O X

(Abmessung < 50 cm)
z;; hier speziell: PV-Module SG6 O O Umschlag

[y s,
6. Prifdatum: 7. Sachverstdndiger, der die Uberpriifung durc
20.09.2023 7.1. Name: Hin Vogrfiame:
7.2. Unterschyift (pdr fiir die Aus
7 , -
8. Ausstellungsdatum: 9. Leiter/Leiterin der Zertifizierungsorganisation:
20.10.2023 9.1. Name: Meyer Vorname: Thomas
9.2. Unterschrift (nur fiir die Ausstellung in Papierform):
) Gﬁ‘\/
S )
/
J




