Consejeria de Industria, Energia y Minas
Verificaciones Industriales de Andalucia, S.A.
Junta de Andalucia
C/ Albert Einstein, 2 Edificio VEIASA
Isla de la Cartuja 41092 - Sevilla SPAIN

Tel.: +34 95 504 40 00
Fax: +34 95 504 40 29

1 DATOS DEL/DE LA SOLICITANTE Y DEL/DELA REPRESENTANTE LEGAL

NOMBRE O RAZON SOCIAL N.I.F./C.LF.
DOMICILIO
MUNICIPIO PROVINCIA C. POSTAL TELEFONO CORREOE.

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION

MUNICIPIO PROVINCIA C. POSTAL TELEFONO CORREOE.

2 TIPO DE SERVICIO

[JMddulo F
[JMédulo F 1*
OMddulo G*

La solicitud debera ir acompafiada de la siguiente documentacion:

> Copia del Certificado de examen de modelo.

> Copia del Certificado de ensayo del indicador.

> Copia del Certificado de ensayo de las células de carga.
> Copia de la Declaracién de Conformidad.

> Certificado de Compatibilidad de Médulos.

3 IDENTIFICACION DEL INSTRUMENTO

MARCA MODELO N° SERIE ALCANCE MAXIMO

Tipo de instrumento:

IPFNA Instrumento de pesaje de funcionamiento no automatico
IPFA Instrumento de pesaje de funcionamiento automatico del tipo:
Totalizador. Discontinuo [ Seleccionadora Ponderal ]

4 SOLICITUD, DECLARACION, LUGAR, FECHA Y FIRMA

DECLARO bajo mi expresa responsabilidad:
- Que son ciertos cuantos datos figuran en la presente solicitud.
- Que no se hainiciado la misma solicitud ante otro organismo de control metrolégico.
- Que conoce toda la informacidn relativa al proceso de evaluacién de la conformidad

'la copia del certificado de examen de modelo se sustituye por la Memoria descriptiva y planos del instrumento,
emitida por el fabricante o su representante en la UE.
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recogida en el Real Decreto 244/2016, de 3 de junio, por el que se desarrolla la Ley
32/2014, de 22 de diciembre, de Metrologia.

- Que estd conforme con las condiciones generales que figuran en el presupuesto
n_______ .

- Que estd conforme con las condiciones especificas que figuran a continuaciony
constituyen el acuerdo de certificacion:

= Cumplir con todos los requisitos que pueda estipular el esquema de certificacion con
relacion al uso de las marcas de conformidad y a la informacion relacionada con el
producto. En este sentido, previamente se acordara si VEIASA colocara su nimero de
identificacion o hara que el fabricante lo coloque junto con el marcado adicional de
metrologia en los instrumentos certificados, no debiendo colocarse a ninglin otro
instrumento sin la autorizacion de VEIASA. En el caso de detectar NC en instrumentos
que ya tienen incorporado el marcado, el fabricante se compromete a la retirada del
marcado adicional de metrologia hasta subsanar la NC o a su retirada definitiva.

= Seguir cumpliendo de manera continua con los requisitos de certificacion una vez esta
se conceda.

= Garantizar que el producto certificado continda cumpliendo con los requisitos de
aplicacion.

= Permitir la entrada de VEIASA en los locales de fabricacion, inspeccion, ensayo y
almacenamiento, a efectos de evaluacion.

» Establecer las medidas necesarias orientadas a investigar las quejas recibidas, asi como
conservar un registro de todas las quejas conocidas con respecto al cumplimiento de
los requisitos de la certificacion, poniendo dichos registros a disposicion de VEIASA.

» No utilizar su certificaciéon de manera que ocasione mala reputacion para el organismo
de certificacidn evitando hacer declaraciones engafiosas o no autorizadas.

» Dejar de hacer referencias en cualquier material publicitario si por algin motivo
justificado, VEIASA suspendiera, retirara o finalizara la certificacion.

* Suministrar, en su caso, las copias de los documentos de certificacion de manera
integray completa.

= Hacer referencia a su certificacion en medios de comunicacién (documentos, folletos o
publicidad) indicando el cumplimiento de los requisitos establecidos en el esquema de
acreditacion.

= Comunicar a VEIASA, sin retraso, los cambios que pueden afectar a su capacidad para
cumplir con los requisitos de certificacion (Ejemplos: modificaciones en sus
caracteristicas técnicas, cambios de aprobacion CE de tipo...).
y SOLICITO la prestacion del servicio sefialado

En ,a de _de

EL/LA SOLICITANTE

Fdo.:

(Anexo extraido de ITTMET 105)
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