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AANVRAAGFORMULIER 
VOOR 

PARTIJKEURING 
Voor meer informatie over het invullen van dit formulier: www.copro.eu/nl/howto. 

PRODUCT 
Aard: 
Nominale afmetingen: 
Hoeveelheid: 
Productieperiode: van tot 
Beschikbaar vanaf: 
Levering voorzien voor: 
Keuringsdocument(en):  norm: 

 type-/standaardbestek:
 bijzonder bestek *: * relevante uittreksels in bijlage

indienen aub
 andere *:

Als bovenvermelde keuringsdocumenten het gebruik van BENOR- of COPRO-gecertificeerde producten voorschrijven, kan alleen een 
partijkeuring aangevraagd worden, mits uitdrukkelijke toestemming van het aanbestedend bestuur. Gelieve dan de vereiste verklaring te 
voorzien (zie verder). 
COPRO zal de haalbaarheid van de partijkeuring beoordelen op basis van de aard van het product en de te bepalen kenmerken volgens de 
keuringsdocumenten. 

PLAATS VAN NAZICHT 
 bij de producent
 op de bouwplaats Alleen mits toestemming van de bouwheer of zijn gemachtigde; gelieve dan de vereiste verklaring 

te voorzien (zie verder). 
 andere: naam: 

adres: 

PRODUCENT 
Naam: 
Adres: 
Contactpersoon: Telefoon: 

BOUWPLAATS 
Adres: 
Contactpersoon: Telefoon: 

BOUWHEER 
Naam: 
Adres: 
Contactpersoon: Telefoon: 

AANNEMER 
Naam: 

STUDIEBUREAU 
Naam: 
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AANVRAGER VAN DE PARTIJKEURING 
Naam: 
Adres: 
Maatschappelijke zetel: 
Telefoon: 
Ondernemingsnummer (BTW): 
E-mailadres elektronische facturatie:
E-mailadressen ontvangst
inspectieverslagen:
De aanvrager verklaart dat de hierbij aangevraagde dienst verricht wordt ten behoeve van de maatschappelijke zetel. 
De aanvrager verklaart een exemplaar van het partijkeuringsreglement te hebben ontvangen en in te stemmen met de bepalingen ervan. 
De gegevens van klantgebonden data kunnen worden gebruikt ter identificatie op de websites van COPRO. Meer informatie over 
gegevensgebruik kan teruggevonden worden op www.copro.eu/nl/privacy. Deze gegevens kunnen ook meegedeeld worden aan besturen en 
opdrachtgevende certificatie-instellingen. De vertrouwelijkheid is niet van toepassing in het kader van rechtszaken. 

Naam Handtekening Datum 

Datum niet in te vullen als bij digitale 
ondertekening ook de datum wordt 
geregistreerd en vermeld. 

De volgende verzekeringspolissen, ZCN600023117 en 2LO/03/99.505.177, werden respectievelijk uitgegeven door ALLIANZ BENELUX NV 
(nr. 0403.258.197) en AG INSURANCE NV (nr. 0404.494.849) om de burgerlijke beroepsaansprakelijkheid te dekken. 

https://www.copro.eu/nl/privacy
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IN VOORKOMEND GEVAL LATEN INVULLEN DOOR DE BOUWHEER, HET 
AANBESTEDEND BESTUUR OF HET TOEZICHTHOUDEND BESTUUR EN BIJ TE VOEGEN 

BIJ HET AANVRAAGFORMULIER VOOR PARTIJKEURINGEN 

PRODUCT 
Aard: 
Toepassing: 
Keuringsdocument(en):  norm: 

 type-/standaardbestek:
 bijzonder bestek:

PRODUCENT 
Naam: 

BOUWPLAATS 
Adres: 
Besteknummer: 

BOUWHEER 
Naam: 
Adres: 
Contactpersoon: Telefoon: 
* Verklaring in het geval de partijkeuring op de bouwplaats mag worden uitgevoerd

Ondergetekende, hiertoe door de wet gemachtigd, verklaart dat de keuringsinstelling de bovenvermelde 
producten op de bouwplaats mag nazien. 

* Verklaring in het geval de vermelde keuringsdocumenten het gebruik van BENOR- of COPRO-
gecertificeerde producten voorschrijven 
Ondergetekende, hiertoe door de wet gemachtigd, verklaart dat, in afwijking van de keuringsdocumenten 
die BENOR- of COPRO-gecertificeerde producten voorschrijven, het bovenvermelde product mag worden 
partijgekeurd. 

* De passende verklaring(en) aankruisen.

Voor de bouwheer, het aanbestedend bestuur of het toezichthoudend bestuur: 
Naam Handtekening Datum 

Datum niet in te vullen als bij digitale 
ondertekening ook de datum wordt 
geregistreerd en vermeld. 
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