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TAB Anlage 9 Anbindungstest BMA_BT 

 

Test der Anbindung an die Integrierte Leitstelle Bayreuth/Kulmbach  
 
Objekt: ________________________________________________________________ 
 
Teilnehmernummer: 42 __________________________  
 
O Wurde ein Feueralarm zweimal testweise an die ILS mittels der ÜE von vor Ort übertragen? (zuerst Eldis, dann Annahme in der 
Rückfallebene nach drei Minuten – Achtung Clearingstelle hierüber informieren!) 
_________________________________________________________________________________  
 
O Werden die im Leitsystem hinterlegten Objektstammdaten bei Meldereinlauf korrekt angezeigt (inkl. Signalisierung in der EiBa und 
verknüpften Erreichbarkeitsdaten – PDF)  
_________________________________________________________________________________  
 
Welche Einsatzmittelkette wurde hinterlegt  
O B BMA  O B BMA Pflegeeinrichtung   O B BMA Gefahrstoff  
O Liefert das Dispositionsergebnis einen plausiblen Vorschlag (Tageszeit, Einsatzmittel)  
_________________________________________________________________________________  
 
O Liegt in der Leitstelle eine aktuelle Erreichbarkeit des Betreibers vor – Stand vom  
_________________________________________________________________________________  
 
O Wurden die in der Rückfallebene (AE des Konzessionärs) hinterlegten Stammdaten bei der zweiten Testübertragung korrekt 
angezeigt und bei Übertragung ins Leitsystem System getestet.  
_________________________________________________________________________________  
 
Für die Richtigkeit  
 
Örtliche Brandschutzdienststelle  
 
__________________ __________________ __________________ 
Datum    Name    Unterschrift  
 
Integrierte Leitstelle Bayreuth/Kulmbach  
 
__________________ __________________ __________________ 
Datum    Name    Unterschrift  
 
Betreiber  
 
__________________ __________________ __________________ 
Datum    Name    Unterschrift  
 
Konzessionär  
 
__________________ __________________ __________________ 
Datum    Name    Unterschrift  


