
B.7 Angaben zu Qualifikation
258/25 Planungsleistung Anpassung der Patientenzimmer im Rahmen 
der Pandemieresilienz 

Offenes Verfahren gem. § 15 VgV  
 

Nachweis Berufsstand Eigenerklärung zum Qualifikationsnachweis des Büroinhabers bzw. 
Geschäftsführers und Bauvorlageberechtigung 

Hinweis: 

Bitte entsprechenden Nachweis einreichen (Eintragung Berufskammer, Studiennachweis etc.) 

Büroinhaber: ______________________________________________________ 
Bei juristischen Personen ( Titel, Name, Vorname) 

der Geschäftsführer 

Qualifikations- 
nachweis: _______________________________________________________ 

( Studienabschluss mit Titel und Fachrichtung) 

_______________________________________________________ 
( Mitgliedsnummer in der Ingenieurkammer) 

Ich/wir bin/sind mir/uns bewusst, dass eine wissentlich falsche Angabe der vorstehenden Erklärung 
meinen/unseren den Ausschluss vom Vergabeverfahren zur Folge hat oder die außergerichtliche 
Kündigung des Vertrags rechtfertigt.  

____________________________, den _______________________ 
(Ort)           (Datum) 

 ____________________________________________ 
(Stempel und rechtsverbindliche Unterschrift) 
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