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0. Zertifizierungsprozess im Überblick: 
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1. Präambel, Geltungsbereich und Allgemeine Grundsätze 

1.1. Zweck und Anwendungsbereich 

Diese Verfahrensanweisung beschreibt den verbindlichen Audit- und Zertifizierungsprozess sowie die gelten-
den Zertifizierungsregeln der ÖHMI EuroCert GmbH. Sie dient als transparente, qualitäts- und normkon-
forme Grundlage für Kunden der Zertifizierungsstelle. 
Der Geltungsbereich umfasst die Durchführung von Erst-, Überwachungs-, Rezertifizierungs- und anlassbe-
zogenen Konformitätsbewertungen für: Sie gilt für die Durchführung von Zertifizierungen und Zulassungs-
verfahren für: 
 Managementsysteme (Qualitätsmanagement nach ISO 9001, Umweltmanagement nach ISO 14001, Ener-

giemanagement nach ISO 50001, Arbeitsschutzmanagement nach ISO 45001, Informationssicherheit nach 
ISO/IEC 27001 inkl. IT-Sicherheitskatalog). 

 Träger-/Maßnahmezulassungen: Zulassungsverfahren nach der Akkreditierungs- und Zulassungsverord-
nung Arbeitsförderung (AZAV) für Träger und Maßnahmen der Arbeitsförderung. 

 REDcert-Zertifizierungen (nach Biokraft-Nachhaltigkeitsverordnung (Biokraft-NachV) und Biomas-
sestrom-Nachhaltigkeitsverordnung (BioSt-NachV) in jeweils gültiger Fassung zur Umsetzung der RL (EU) 
2018/2001 und Durchführungsverordnung (EU) 2022/996). 

 
Der Kunde erhält im Rahmen der vertraglichen Vereinbarungen umfassende und transparente Informationen 
über seine Rechte und Pflichten sowie – je nach spezifischem Anforderungsbereich und Regelwerk – die erfor-
derlichen Bewertungs-, Antrags- und Programmunterlagen. 

1.2. Grundsätze der Zertifizierungsstelle 

 Unparteilichkeit, Unabhängigkeit und Unvoreingenommenheit: Alle am Prozess beteiligten Personen 
(Geschäftsführung, Koordination, Auditoren, Fachexperten, Mitglieder des Zertifizierungsausschusses) 
agieren strikt unabhängig. Entscheidungen über die Erteilung, Aufrechterhaltung, Erweiterung, Aussetzung 
oder den Entzug von Zertifikaten unterliegen keinerlei Weisungen von außen (fachliche Entscheidungsfrei-
heit). 

 Trennung der Funktionen: Es wird eine ausnahmslose organisatorische und funktionale Trennung zwi-
schen Bewertungs-, Auditierungs- und Zertifizierungsentscheidungsfunktionen gewährleistet. 

 Finanzierung: Die Finanzierung der Zertifizierungsstelle erfolgt ausschließlich über transparente, auf-
wandskalkulierte Gebühren für Antrags- und Dokumentenprüfungen, Vor-Ort-Audits, Berichtserstellungen, 
Zertifizierungen und jährliche Überwachungsaktivitäten. 

 Kundenorientierung und Partnerschaft: Die zu zertifizierende Organisation wird als Partner verstanden. 
Kundenanfragen werden zeitnah bearbeitet, und die Verfahren werden individuell auf die betrieblichen Ver-
hältnisse und die Komplexität der Organisation angepasst. Normen werden als gesammeltes Expertenwissen 
interpretiert, das praxisnah angewendet wird. 

 Vertraulichkeit: Alle im Rahmen der Zertifizierungsaktivitäten erlangten Informationen, Daten und Un-
terlagen unterliegen einer verbindlichen Geheimhaltungspflicht. Weitergehende vertragliche Verpflichtun-
gen und Ausnahmen bleiben hiervon unberührt und sind in den jeweiligen vertraglichen Vereinbarungen 
geregelt. 

2. Vorbereitung, Antrags- und Vertragsphase (Erstzertifizierung) 

2.1 Erstkontakt, Informationsbereitstellung und Vorgespräch 

 Auf Wunsch der Organisation führt die Zertifizierungsstelle ein kostenfreies, unverbindliches Informations-
gespräch (vor Ort oder digital) durch. 

2.2 Datenerhebung und Angebotserstellung 

 Datenerhebung: Die Organisation übermittelt über ein standardisiertes Erhebungsformblatt die notwendi-
gen Grunddaten: 

 Auf Basis der erhobenen Daten erstellt die Zertifizierungsstelle ein detailliertes Angebot. 

2.2.1 Ermittlung der Auditzeit 

Das Angebot enthält eine transparente Aufschlüsselung der Auditzeiten für Zertifizierung, Überwachung und 
Rezertifizierung. 
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Im Einzelfall ist es möglich, dass verschiedene Faktoren eine Anpassung der Auditzeit erfordern. Die konkreten 
Bedingungen sind abhängig vom jeweiligen Antragsteller, den Rahmenbedingungen und den Gegebenheiten 
vor Ort.  

 

Anpassung 
ISO 9001/ISO 14001/ ISO 45001/ ISO 50001/ Träger-
zulassung AZAV 

max. Reduzierung der gesamt PT -30% 
min. % der Zeit für vor Ort Prüfung 80% 
Kombi-Audit Reduzierung - max. % -20% 

 
Anpassung ISO/IEC 27001 
max. Reduzierung der gesamt PT -30% 
min. % der Zeit für vor Ort Prüfung 70% 
Kombi-Audit Reduzierung - max. % -20% 

 

 
*Anzahl der vorliegenden Selbsterklärungen oder Lieferanten aus Vorjahr (größere Zahl) 

 

Es werden alle Eigenschaften des Systems, der Prozesse und der Produkte / Dienstleistungen des Kunden be-
rücksichtigt sowie eine faire Anpassung derjenigen Faktoren, die mehr oder weniger Auditzeit für ein effektives 
Audit rechtfertigen. Verlängernde Faktoren können durch verkürzende Faktoren ausgeglichen werden. Verkür-
zende Faktoren können nur einmal für jede Berechnung jeder einzelnen Kundenorganisation angewendet wer-
den. 

 

2.2.2 Faktoren, die Aufwandsreduzierungen rechtfertigen (Managementsysteme/ AZAV): 

Die Auditzeit wird an diese signifikanten Faktoren, die auf den zu auditierenden Kunden und Managementsys-
tem zutreffen, angepasst. Der Ausgangswert ist wie folgt zu modifizieren: 
Trifft einer der folgenden Faktoren zu, ist eine Reduzierung um 10% möglich. Treffen zwei Faktoren zu, ist 
eine Reduzierung um 20% möglich. 
Treffen mehrere Faktoren zu, ist eine Reduzierung um 30% möglich. 
 Organisation ist nicht für Entwicklung zuständig bzw. andere Normanforderungen werden vom Anwen-

dungsbereich nicht abgedeckt. Gilt nur für QM. 

Ermittlung der NVO-Auditzeit: 

Schnittstelle 1 Schnittstelle 
1 Schnittstelle +  
Ölmühle 

Kombi – Audit mit 
GMP+ 

Ersterfasser, Händler EU Aufwand (h) / PT Aufwand (h) / PT Aufwand (h) / PT 
ohne Lager EU 6,5 h / 0,785 PT 8,0 h / 1,0 PT  

Jew
eils M

in
u

s 1 h
 

1 Lager EU 7,0 h / 0,875 PT 9,0 h / 1,125 PT  
2-5 Lager EU 7,5 h / 0,9375 PT 9,5 h / 1,187 PT 
6-10 Lager EU 8,0 h / 1,0 PT 10,0 h / 1,25 PT 
11-50 Lager EU 8,5 h / 1,0625 PT 10,5 h / 1,312 PT 
51-200 Lager EU 9,0 h / 1,125 PT 11,0 h / 1,375 PT 
>200 Lager EU 10,0 h / 1,25 PT 12,0 h / 1,5 PT 
Ölmühle EU 7,0 h / 0,875 PT 

 
- 
- 

+ zu kontrollierende 
Betriebsstätten (BS)  
(EU: √ Anzahl BS) 

Je BS/Lager 1h  

+ zu kontrollierende 
Lieferanten  
 
(EU: √ Anzahl Selbst-
erklärungen/Lieferan-
ten) * 

Biomasse (RS,G,PÖ…) Aufwand 
1 Fruchtart 1,0 h / 0,125 PT  
2 Fruchtarten 1,5 h / 0,187 PT 
3+ Fruchtarten 2,0 h / 0,25 PT 
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 Vorkenntnisse über das Managementsystem des Kunden (z. B. bereits vom selben Zertifizierer nach einer 
anderen Norm zertifiziert). Gilt für QM/UM/ISMS. Für SGA-MS bedeutet dies, dass sie bereits in einem 
anderen freiwilligen SGA-MS zertifiziert sind; 

 Sehr kleiner Standort im Verhältnis zur Anzahl der Beschäftigten (z. B. nur ein Bürokomplex). Gilt für 
QM/UM/SGA-MS/ISMS. 

 Bereitschaft des Kunden für die Zertifizierung (z. B. bereits zertifiziert oder anerkannt für ein anderes 
Programm einer unabhängigen Stelle). Diese Begründung gilt nicht für Audits (Kombi-Audits), die gemäß 
IAF MD 11 für integrierter Managementsysteme durchgeführt werden, da die Reduzierung über das Ni-
veau der Integration berechnet wird. Gilt für QM/UM/ISMS. Für SGA-MS bedeutet dies, dass bereits 
regelmäßige Audits durch die nationale Behörde für ein verbindliches staatliches SGA-MS vorliegen;  

 Reifegrad des Managementsystems (fortgeschrittenes Managementsystem). Gilt für QM/UM/ISMS.  
 Wenn einige der Mitarbeiter im Außendienst ("standortfern") arbeiten, z. B. Vertriebsmitarbeiter, Fahrer, 

Dienstleistungspersonal usw. und die Übereinstimmung ihrer Tätigkeiten mit dem System im Wesentli-
chen durch eine Überprüfung von Aufzeichnungen auditiert werden kann (nicht für SGA-MS relevant). 
Gilt für QM/UM. 

 Hoher Automatisierungsgrad. Gilt für QM/UM (für SGA-MS nicht relevant). 

2.2.3 Faktoren, die zusätzlichen Aufwand erforderlich machen (Managementsysteme/ AZAV): 

Die Auditzeit wird an diese signifikanten Faktoren, die auf den zu auditierenden Kunden und Managementsys-
tem zutreffen, angepasst. Der Ausgangswert ist wie folgt zu modifizieren: 
Treffen eine oder mehrere Faktoren zu, ist eine Erhöhung bis zu 30% möglich. 
 Komplizierte Logistik mit mehr als einem Gebäude / Standort, in / an dem die Arbeit durchgeführt wird, 

z.B. ein separates Entwicklungszentrum muss auch auditiert werden. Gilt für QM/UM/SGA-MS /ISMS. 
 Sehr großer Standort im Verhältnis zur Anzahl der Beschäftigten (z. B. eine Forstfläche). Gilt für 

QM/UM/ SGA-MS. 
 Tätigkeiten, die eine Begehung temporärer Standorte erfordern, um die Tätigkeiten an ständigen Standor-

ten, deren Managementsystem einer Zertifizierung unterliegt, zu bestätigen (siehe Pkt. 4). Gilt für 
QM/UM/SGA-MS/ISMS. 

 Nicht ausgereiftes Managementsystem. Gilt für QM/UM/SGA-MS. 
 Mitarbeiter sprechen mehr als eine Sprache (Es sind Übersetzer erforderlich bzw. einige Auditoren können 

nicht unabhängig arbeiten). Gilt für QM/UM/SGA-MS/ISMS. 
 Hohe Regulierungsdichte/ hohes Maß an Vorschriften (Nahrungs- und Arzneimittel, Luft- und Raumfahrt, 

Atomenergie, ISMS usw.). Gilt für QM/UM/SGA-MS/ISMS. 
 System deckt hoch komplexe Vorgänge / Prozesse oder eine relativ große Zahl einzigartiger Aktivitäten 

ab. Gilt für QM/UM/SGA-MS. 

2.3 Vertragsabschluss und Zertifizierungsantrag 

 Nach Prüfung und Bestätigung des Angebots durch den Kunden wird der Zertifizierungsvertrag ge-
schlossen. Dieser umfasst eine Gesamtbeauftragung für den gesamten Zertifizierungszyklus (Erstzertifi-
zierung sowie die darauffolgenden Überwachungsaudits). 

 Auf Basis der finalen Daten wird ein formaler Zertifizierungsantrag (FB-03-005ff Antrag auf Zertifizie-
rung) erstellt, der vom Auftraggeber geprüft, final angepasst und unterzeichnet an die Zertifizierungsstelle 
zurückgesendet wird. 

 Antragsprüfung: Nach Eingang der Unterlagen prüft die Zertifizierungsstelle diese innerhalb einer Frist 
von maximal 14 Werktagen auf formelle Richtigkeit, Vollständigkeit und Schlüssigkeit (insbesondere 
hinsichtlich Geltungsbereichs, Standortlisten und Durchgriffsrechten bei Konzernen). Der Eingang wird 
dem Kunden bestätigt. Ohne vollständige Antragsunterlagen und Nachweise kann das Verfahren nicht 
fortgeführt werden. 

2.4 Auswahl des Auditteams und Unabhängigkeitserklärung 

 Auswahl des Auditteams: Für jeden Vorgang werden sorgfältig qualifizierte Auditleiter, Auditoren, Fach-
experten, Übersetzer (falls erforderlich) aus dem Auditoren-Pool ausgewählt. Die Auswahl erfolgt nach 
nachgewiesener fachlicher und branchenspezifischer Kompetenz. 

 Berechtigte Einwände: Der Organisation werden die Namen der vorgesehenen Teammitglieder mitgeteilt. 
Die Organisation hat das Recht, begründete Einwände (z. B. wegen mangelnder Neutralität oder Interes-
senkonflikten) gegen den Einsatz einzelner Personen zu erheben. In diesem Fall prüft die Zertifizierungs-
stelle die Einwände und benennt bei Berechtigung umgehend ein neues Auditteam. 

 Strikte Neutralität und Karenzzeiten: 
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o Auditoren unterliegen einer strikten Neutralitätspflicht.  
o Sie dürfen in einem Zeitraum von zwei Jahren vor und nach der Zertifizierung keinerlei Bera-

tungsleistungen in der betreffenden Organisation durchgeführt haben. 
 Fachexperten und/oder Übersetzer: Diese Personen agieren stets unter der fachlichen Anleitung des 

Auditleiters. Sie müssen so ausgewählt werden, dass sie keinen unangemessenen Einfluss auf das Audit 
ausüben und ebenfalls unparteilich sind. 

3. Voraussetzungen und Geltungsbereich der Zertifizierung 

3.1 Grundlegende Voraussetzungen für die Zertifizierungsfähigkeit von Managementsystemen 

Für eine Zertifizierung hat die Organisation den Nachweis zu erbringen, dass das Managementsystem vollstän-
dig eingeführt ist und wirksam betrieben wird. Dies umfasst zwingend folgende Elemente: 

3.1.1 Vollständiges und abgeschlossenes internes Audit 

 Das interne Audit muss den gesamten Geltungsbereich des Managementsystems umfassen (alle 
Standorte, Prozesse und relevanten Normkapitel). 

3.1.2 Abgeschlossenes Management-Review 

 Die oberste Leitung muss ein vollständiges Management-Review gemäß den Anforderungen der je-
weiligen Managementsystemnorm durchgeführt und dokumentiert haben. 

3.1.3 Eigenverantwortlicher Betrieb des Managementsystems 

Die Organisation muss nachweisen, dass sie die alleinige und vollständige Kontrolle sowie Hoheit über ihr 
Managementsystem ausübt. Die Eigenverantwortung schließt insbesondere ein: 

 Auswahl und Qualifikation des Personals: Die Organisation bestimmt eigenständig die Kompetenz-
anforderungen, wählt das Personal aus und weist Verantwortlichkeiten (z. B. Rollen im Management-
system) zu. 

 Bereitstellung von Ressourcen: Die Bereitstellung der erforderlichen finanziellen, infrastrukturellen, 
personellen und technischen Ressourcen zur Aufrechterhaltung und Weiterentwicklung des Systems 
erfolgt autonom durch die Unternehmensleitung. 

 Managementpolitik und Zielsetzung: Die Festlegung, Lenkung, Kommunikation und periodische 
Überprüfung der Managementpolitik sowie der daraus abgeleiteten strategischen und operationalen 
Ziele obliegt ausschließlich der Organisation. 

3.1.4 Besondere Anforderungen bei Konzernen und Unternehmensverbünden 

Für Konzerne, Unternehmensverbünde sowie Organisationen mit mehreren Standorten gelten ergänzende und 
spezifische Anforderungen. Diese sind verbindlich dem Dokument FB-03-009p („FB-03-009p: ÖHMI Euro-
Cert - Wichtige Informationen zur Auditierung und Zertifizierung von Managementsystemen in Organisationen 
mit mehreren Standorten “) in der jeweils gültigen Fassung zu entnehmen. 

3.1.5 Präzise Festlegung des Geltungsbereichs 

 Der Geltungsbereich (Scope) definiert exakt, für welche Tätigkeiten, Produkte, Dienstleistungen, Stand-
orte und rechtlichen Einheiten das Managementsystem zertifiziert wird. 

 Er kann in begründeten Fällen enger gefasst sein als der gesamte organisatorische Anwendungsbereich, 
muss jedoch alle Prozesse, Tätigkeiten, Personen und Betriebsstätten umfassen, die für eine anforderungs-
gerechte, fehlerfreie und zuverlässige Leistungserbringung essenziell sind. 

 Ausschlussverbot: Es ist strikt unzulässig, durch den Ausschluss von relevanten Prozessen, Tätigkeiten 
oder Standorten bestehende Schwächen oder eine unvollständige Systemimplementierung zu verdecken. 

 Die Beschreibung des Geltungsbereichs muss eindeutig, unmissverständlich und auch für externe, nicht 
fachkundige Dritte klar verständlich sein und darf keinen falschen oder irreführenden Eindruck erwecken. 

 

3.2 Grundlegende Voraussetzungen für die Zertifizierungsfähigkeit nach NVO: 
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Für die Zertifizierungsfähigkeit von NVO nach Biokraft-Nachhaltigkeitsverordnung (Biokraft-NachV) und Bi-
omassestrom-Nachhaltigkeitsverordnung (BioSt-NachV) in jeweils gültiger Fassung zur Umsetzung der RL 
(EU) 2018/2001 und Durchführungsverordnung (EU) 2022/996: es finden die Bestimmungen und Vorgaben 
der REDcert-Systemdokumente in ihrer jeweils gültigen Fassung Anwendung. Diese sind öffentlich zugänglich 
und abrufbar unter: https://www.redcert.org/systeme/redcert-eu/. 

3.3 Grundlegende Voraussetzungen für die Zulassungsfähigkeit von Trägern und Maßnahmen nach AZAV 

Eine Trägerzulassung kann erteilt, aufrechterhalten oder erneuert werden, wenn  
 die Konformität zu den festgelegten Bezugsdokumenten (insbesondere AZAV, einschlägigen Empfehlun-

gen des Beirats nach § 182 SBG III) nachgewiesen werden kann, 
 der Träger nach § 178 Nummer 1 des Dritten Buches Sozialgesetzbuch leistungsfähig und zuverlässig ist 
 Die Fähigkeit des Trägers, die Eingliederung der Teilnehmenden nach § 178 Nummer 2 des Dritten Buches 

Sozialgesetzbuch zu unterstützen, gegeben ist, 
 die Aus- und Fortbildung sowie Berufserfahrung der Leitung sowie der Lehr- und Fachkräfte nach § 178 

Nummer 3 des Dritten Buches Sozialgesetzbuch eine erfolgreiche Durchführung einer Maßnahme erwar-
ten lassen, 

 Ein System zur Sicherung der Qualität nach § 178 Nummer 4 des Dritten Buches Sozialgesetzbuch vor-
liegt. Ein System zur Sicherung der Qualität nach § 178 Nummer 4 des Dritten Buches Sozialgesetzbuch 
liegt vor, wenn durch zielgerichtete und systematische Verfahren und Maßnahmen die Qualität der Leis-
tungen gewährleistet und kontinuierlich verbessert wird. Damit die fachkundige Stelle das Vorliegen der 
Voraussetzungen beurteilen kann, erhält sie von dem Träger eine Dokumentation:  
 zu einem kundenorientierten und auf Eingliederung in den Ausbildungs- und Arbeitsmarkt gerichteten 

Leitbild, 
  zur Unternehmensorganisation und -führung, einschließlich der Festlegung von Unternehmenszielen 

und der Durchführung eigener Prüfungen zur Funktionsweise des Unternehmens, 
 zu einem zielorientierten Konzept zur Qualifizierung und Fortbildung der Leitung und der Lehr- und 

Fachkräfte, 
 zu Zielvereinbarungen, einschließlich der Messung der Zielerreichung und der Steuerung fortlaufen-

der Optimierungsprozesse auf Grundlage erhobener Kennzahlen und Indikatoren, 
 zur Berücksichtigung arbeitsmarktlicher Entwicklungen bei Konzeption und Durchführung von Maß-

nahmen der Arbeitsförderung, 
 zu den Methoden zur Förderung der individuellen Entwicklungs-, Eingliederungs- und Lernprozesse 

der Teilnehmenden, 
 zu den Methoden der Bewertung der durchgeführten Maßnahmen sowie ihrer arbeitsmarktlichen Er-

gebnisse, 
 zur Art und Weise der kontinuierlichen Zusammenarbeit mit Dritten und der ständigen Weiterent-

wicklung dieser Zusammenarbeit und 
 zu einem systematischen Beschwerdemanagement, einschließlich der Berücksichtigung regelmäßiger 

Befragungen der Teilnehmenden. 
 zusätzliche spezielle Zulassungskriterien für das beantragte Zulassungsfachbereich, sofern festgelegt, 

erfüllt sind. 

4. Der Erstzertifizierungsprozess  

Für REDcert-Zertifizierungen nach Biokraft-Nachhaltigkeitsverordnung (Biokraft-NachV) und Biomas-
sestrom-Nachhaltigkeitsverordnung (BioSt-NachV) in jeweils gültiger Fassung zur Umsetzung der RL (EU) 
2018/2001 und Durchführungsverordnung (EU) 2022/996 gilt: 

 Die Zertifizierungsstelle führt ein Erstaudit bzw. eine Erst-Zertifizierung (vor Zulassung zur Teil-
nahme am REDcert-EU System) durch. Das Erstaudit ist fester Bestandteil des Systems und verpflich-
tend. Das Erstaudit ist die erste Überprüfung und Beurteilung der Konformität mit den REDcert-Vor-
gaben vor der ersten Zertifizierung eines Wirtschaftsbeteiligten. Bei dem Erstaudit werden die Ver-
fahren auf ihre Schlüssigkeit sowie die Dokumentation auf ihre Richtigkeit, Vollständigkeit, Durch-
gängigkeit und Plausibilität überprüft. Das Erstaudit findet vor Ort statt. Ein obligatorisches Überwa-
chungsaudit muss 6 Monate nach der Erstzertifizierung (für den zweiten Massenbilanzzeitraum) 
durchgeführt werden. 

 
Für Managementsystemzertifizierungen und Trägerzulassungen nach AZAV gilt: Das Erstzertifizierungsau-
dit besteht aus einem Stufe 1- und einem Stufe 2-Audit vor Ort. Das Stufe 1- Audit wird auf signifikante 
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Schwerpunkte des Management-Systems ausgerichtet und dient dem Aufzeigen maßgeblicher Schwachstel-
len.   
 

4.1 Stufe-1-Audit: Managementsysteme & Trägerzulassungen 

Das Stufe-1-Audit (Dokumentenprüfung und Systemreifeanalyse) umfasst 
 Prüfung der MS-Dokumentation einschließlich Politik, Ziele und Verfahren, 
 Kennenlernen der standortspezifischen Gegebenheiten und der Mitarbeiter der Organisation; Dis-

kussion mit den Mitarbeitern, um die Bereitschaft für das Stufe 2-Audit zu ermitteln,  
 Klärung von zutreffenden Einflussgrößen, wie Standort, Bezugsdokument, Geltungsbereich, Perso-

nalanzahl, gesetzliche und behördliche Aspekte, Projekte, Schlüsselleistungen, Ausgliederungen 
etc. (Anwendbarkeit der Multi-Site-Regel, Auditumfang, -teamzusammensetzung, -teamkompe-
tenz), 

 Aufzeigen "offensichtlicher" Schwachstellen in Erfüllung der Forderungen betreffender Dokumente 
(Bezugsnorm(en), Gesetze, Genehmigungen etc.), 

 Prüfen und Beurteilen ausgewählter, kritischer und sensibler Prozesse, 
 Vorbeurteilung, ob das Management-System der zu auditierenden Organisation den Anforderungen 

an ein Stufe 2 - Audit entspricht, 
 Konkretisierung der Einzelheiten des Stufe 2 – Audits, 
 Prüfen und Beurteilen der maßgeblichen relevanten System-Unterlagen sowie Auswertung des letz-

ten internen Reviews und Audits, 
 Prüfen und Beurteilen der Durchgängigkeit der Durchsetzung des Management-Systems an Beispie-

len bzw. anhand der Untersuchung im Antrag gemachter Darlegungen, 
 Für Kombiaudit werden dazu Informationen in Bezug auf: a) den Integrationsgrad des Management-

systems und b) die Fähigkeit des Personals (zum Zeitpunkt der Prüfung) Fragen zu beantworten die 
sich auf jede MS-Norm beziehen. 

Der Auditleiter/Auditor bestätigt im Ergebnis des Stufe 1 – Audits: 
 Rahmen (Umfang, Zeitaufwand, Integrationsgrad für das Zertifizierungsaudit und somit die Rich-

tigkeit bzw. notwendige Korrektur des Angebotes), 
 Anwendbarkeit der Multi-Sie-Regelung, 
 Rahmen (Umfang, Zeitschiene) für die Dokumentenprüfung, 
 Notwendigkeit weiterer Vorbereitungsmaßnahmen für die zu auditierende Organisation, z. B. hin-

sichtlich einzuholender Genehmigungen/Lizenzen/Zulassungen, notwendiger weiterer Implemen-
tierungs- und Korrekturmaßnahmen, 

 
Bei der Ermittlung des Abstands zwischen Stufe 1 und Stufe 2 finden die Erfordernisse des Kunden Berück-
sichtigung, um Lösungen zu Schwachstellen, die während Stufe 1 identifiziert wurden, zu finden. Es kann für 
die Zertifizierungsstelle auch erforderlich sein, ihre Festlegungen für Stufe 2 zu überarbeiten. Treten bedeu-
tende Änderungen auf, die das Managementsystem beeinflussen würden, muss die Zertifizierungsstelle die 
Notwendigkeit in Betracht ziehen, die gesamte Stufe 1 oder Teile von Stufe 1 zu wiederholen. Der Kunde 
wird darüber informiert, ob die Ergebnisse von Stufe 1 zu einer Verschiebung oder zu einer Stornierung von 
Stufe 2 führen können.  
Der Mindestzeitraum zwischen dem Stufe 1 – Audit und dem Stufe 2- Audit beträgt ca. 10 Tage bis maximal 
90 Tage.  
 

4.1.1 Stufe 1 – Audit nach ISO 14001 

Im Rahmen des Stufe 1 – Audits für Verfahren nach ISO 14001 prüft der Auditleiter zusätzlich zu den 
bereits unter 4.1 aufgeführten Punkten folgende Schwerpunkte: 

 Beschreibung der Produkte/Leistungen und Produktionsverfahren sowie der Umweltauswirkungen 
bezüglich Produktionsprozess, Abfallflüsse, Produkte und Neben-/Abprodukte, Größe, Komplexität 
der Organisation, Schichtarbeit, Wiederholungshäufigkeit von Funktionen, 

 Identifizierung und Evaluierung der Umweltauswirkungen, Umweltaspekte sowie das dazugehörige 
Verfahren, 

 Plan/Programme, mit dem das Konzept der kontinuierlichen Verbesserung realisiert wird, 
 Übersicht der anzuwendenden Bestimmungen (Gesetze, VO, Genehmigungen, Zulassungen etc.), 
 Genehmigungserfordernisse,  
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 Emissionsanalysen, auf deren Grundlage die Einhaltung der Genehmigungserfordernisse beurteilt 
werden kann, 

 Übersicht der Verletzungen von Gesetzen, behördlichen Bestimmungen und der Zwischenfälle / be-
sonderen Vorkommnissen; Abweichungen in Arbeitsverfahren und laufenden Tätigkeiten, 

 Aufzeichnungen zu allen intern erkannten tatsächlichen und potentiellen Abweichungen einschließ-
lich ergriffener Korrektur- und Vorbeugungsmaßnahmen, 

 Aufzeichnungen der Kommunikation mit den genehmigungserteilenden Behörden, 
 Programme/Aufzeichnungen über interne Audits (ggf. Vorlage von Aufzeichnungen erst vor Beginn 

des Zertifizierungsaudits) und ggf. Aufzeichnungen zur vorgelagerten Umweltprüfung, 
 Programme/Aufzeichnungen über Managementreviews (ggf. Vorlage von Aufzeichnungen vor Be-

ginn des Zertifizierungsaudits), 
 Aufzeichnungen über eingegangene Mitteilungen/Beschwerden/Ansichten Beteiligter und der da-

raufhin ergriffenen Maßnahmen, 
 Umweltberichte und Umwelterklärungen, wo anwendbar. 

 
Der Auditleiter/Auditor bestätigt im Ergebnis des Stufe 1 – Audits: 

 Entwicklungsstand/Reife des UMS (Aufbau- und Ablauforganisation, Mittel und Methoden) und der 
zugehörigen Dokumentation sowie Implementierungsstand, 

 Umweltgerechte Bedingungen potentielle Wechselwirkungen mit sensibler Umwelt (empfindliche 
Faktoren), 

 vorgelegte Dokumente und angegebene Daten (Umweltaspekte, Umweltrelevanz), 
 Notwendigkeit weiterer Vorbereitungsmaßnahmen, wie weitere Dokumentenprüfungen, Kenntnisa-

neignungen, für die Zertifizierungsstelle u/o ihre Auditoren und legt die Ergebnisse und Schlussfol-
gerungen für die weitere Verfahrensweise im Zertifizierungsverfahren im Stufe 1-Audit-Bericht dar. 

4.1.2 Stufe 1 – Audit nach ISO 50001 

Im Rahmen des Stufe 1 – Audits für Verfahren nach ISO 50001, prüft der Auditleiter zusätzlich zu den 
bereits unter 4.1 aufgeführten Punkten folgende Schwerpunkte: 

 Beschreibung der Größe und Komplexität der Organisation; Art und Anzahl der eingesetzten Ener-
gieträger sowie wesentliche Schwerpunkte bei Energieverbrauch und -effizienz, 

 Energierelevante Besonderheiten bei Produkten, Dienstleistungen und sonstigen Einflussfaktoren, 
 Übersicht über die wesentlichen Anlagen, Einrichtungen, Produkte, Dienstleistungen, Prozesse und 

Verfahren inklusive grundlegenden Energieein- und -ausgängen, 
 Energieplanungsprozess, mit dem das Konzept der kontinuierlichen Verbesserung der energiebezo-

genen Leistung realisiert wird, 
 Übersicht der geltenden rechtlichen Bestimmung und eingegangenen Selbstverpflichtungen, etc. 
 Energetische Bewertung der Anlagen, Einrichtungen, Prozesse und Verfahren hinsichtlich deren Re-

levanz bezüglich Energieverbrauch, -effizienz und -einsatz, 
 Methoden / Pläne / Aufzeichnungen zur Energiemessung und -analyse,  
 Energiekennzahlen, 
 Bereitgestellte Ressourcen in Einklang mit Erfüllung von Energiezielen und kontinuierlicher Ver-

besserung der energiebezogenen Leistung, 
 Befähigung Energiemanager, -beauftragte und -team, 
 Methoden / Pläne / Aufzeichnungen zur Kommunikation, Schulung und Bewusstseinsbildung, 
 Umsetzung EnMS in Wartungs- / Instandhaltungsplänen sowie bei Neu- / Umbaumaßnahmen, 
 Umsetzung in Beschaffungsprozessen, 
 Aufzeichnungen zu vermeintlichen und tatsächlichen Abweichungen sowie Methoden / Pläne zu 

Korrektur- und Vorbeugemaßnahmen, 
 Pläne / Aufzeichnungen zur internen Auditierung und Management-Review, 

 
Der Auditleiter/Auditor bestätigt im Ergebnis des Stufe 1 – Audits: 

 Entwicklungsstand/Reife des EnMS (Aufbau- und Ablauforganisation, Mittel und Methoden) und 
der zugehörigen Dokumentation sowie Implementierungsstand, 

 vorgelegte Dokumente und angegebene Daten (Komplexität des Unternehmens, energiebezogene 
Leistung, energetische Ausgangsbasis, Energiekennzahlen, wesentliche Verbraucher), 

 Notwendigkeit weiterer Vorbereitungsmaßnahmen, wie weitere Dokumentenprüfungen, Kenntnisa-
neignungen, für die Zertifizierungsstelle u/o ihre Auditoren und legt die Ergebnisse und Schlussfol-
gerungen für die weitere Verfahrensweise im Zertifizierungsverfahren im Stufe 1-Audit-Bericht 
dar. 
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4.1.3 Stufe 1 – Audit nach ISO/IEC 27001/IT-Sicherheitskatalog 

Im Rahmen des Stufe 1-Audits für Verfahren nach DIN ISO/IEC 27001 prüft der Auditleiter zusätzlich zu 
den bereits unter 3.1 aufgeführten Punkten folgende Schwerpunkte: 

 Dokumentation über den Aufbau des Informationssicherheits-Managementsystems, welche die in 
der ISO/IEC 27001 geforderten Dokumente abdeckt, 

 Verstehen des Aufbaus des Informationssicherheits-Managementsystems im Zusammenhang mit 
der Kundenorganisation, Risikobewertung und –behandlung (einschließlich der festgelegten Kon-
trollen), der Informationssicherheitspolitik und den -zielen des Kunden sowie insbesondere den 
Stand der Bereitschaft des Kunden für das Stufe 2-Audit. 

Vom Kunden müssen während Stufe 1 des Zertifizierungsaudits mindestens die folgenden Informationen 
bereitgestellt werden:  

 allgemeine Informationen in Bezug auf das ISMS und die Tätigkeiten, die es abdeckt;  
 eine Kopie der erforderlichen, in ISO/IEC 27001, festgelegten ISMS-Dokumentation und, ggf., an-

dere zugehörige Dokumentation. 
 
Das Stufe 1-Audit beinhaltet, ist aber nicht beschränkt auf, die Dokumentenprüfung. Die Zertifizierungsstelle 
vereinbart mit dem Kunden wann und wo die Dokumentenprüfung stattfindet. Diese muss vor dem Beginn 
des Stufe 2-Audits abgeschlossen sein. 
 
Die Ergebnisse des Stufe 1-Audits werden in einen schriftlichen Bericht dokumentiert. Die Zertifizierungs-
stelle prüft diesen Bericht, bevor die Entscheidung, mit dem Stufe 2-Audit fortzufahren, getroffen wird und 
um die Auditoren mit der benötigten Kompetenz auszuwählen. 
Festgestellte Abweichungen sind grundsätzlich vor dem Stufe 2-Audit von der Organisation zu beheben und 
korrigiert vorzulegen. Das Ergebnis des Stufe 1-Audits wird gleichzeitig zur Überprüfung der Vertragsgrund-
lagen herangezogen. Sollten sich daraus Änderungen ergeben, so wird nochmals ein neues Angebot bzw. ein 
neuer Vertrag erstellt. 
 
Für Audits nach dem IT-Sicherheitskatalog gemäß §11 Abs. 1a Energiewirtschaftsgesetz gelten zusätzlich 
die Anforderungen des Konformitätsbewertungsprogramms. 

4.2 Stufe - 2 - Audit: Auditvorbereitung zur Stufe 2 

Mindestens 14 Tage vor dem Vor-Ort-Audit erhält die Organisation einen detaillierten Auditplan, der die zu 
prüfenden organisatorischen Einheiten, Prozesse, Schichtmodelle, den zeitlichen Ablauf sowie die namentli-
che Zuordnung der Auditoren festlegt. 
Begründete Änderungswünsche der Organisation zum Auditplan werden geprüft und angemessen berück-
sichtigt.  
Das Audit sollte unter Betrachtung von Aspekten wie Jahreszeit, Monat, Tage/Daten und Schichten wie an-
gemessen terminiert werden, um den gesamten Geltungsbereich des Unternehmens vollständig betrachten zu 
können. 
Zweck: 
Prüfung der Umsetzung und Wirksamkeit des MS am/an den Standort/en der Organisation durch:  

 Untersuchung und Beurteilung der Konformität mit allen Anforderungen der entsprechenden Nor-
men sowie Systemgeber und anderen normativen Dokumenten, 

 Überwachung der Leistung, Überprüfung nach Schlüsselleistungs-Ziele und –Vorgaben sowie Mes-
sung und Berichtserstellung, 

 Einhaltung der gesetzlichen Forderungen und deren Verbindungen zu normativen Anforderungen, 
Politik, Zielen, Verantwortlichkeiten, Kompetenz des Personals und Schlussfolgerungen aus inter-
nen Audits, 

 Prüfen und Beurteilen der Prozesse der Organisation, 
 Auswertung der Managementbewertung und interner Audits, 
 Verantwortlichkeit der Leitung für die grundsätzlichen Regelungen der Organisation, 
 Prüfung der MS-Dokumentation einschließlich Politik, Ziele und Verfahren. 

4.2.1 Stufe 2 – Audit nach ISO/IEC 27001/IT-Sicherheitskatalog 

 
Im Rahmen des Stufe 2 – Audits für Verfahren nach DIN ISO/IEC 27001 prüft der Auditleiter zusätzlich zu 
den bereits unter 4.2 aufgeführten Punkten folgende Schwerpunkte: 
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 Führung der obersten Leitung und Verpflichtung zur Informationssicherheitspolitik und den Infor-
mationssicherheitszielen; 

 die in der DIN ISO/IEC 27001 gelisteten Dokumentationsanforderungen;  
 Beurteilung der informationssicherheitsbezogenen Risiken und dass diese Beurteilungen einheitli-

che, gültige und vergleichbare Ergebnisse liefern; 
 Auswahl der Kontrollziele und Kontrollen auf Basis der Prozesse zur Risikobewertung und Risiko-

behandlung; 
 Informationssicherheitsleistung und Effektivität des ISMS, geprüft gegen die Informationssicher-

heitsziele; 
 Übereinstimmung zwischen den festgelegten Kontrollen, der Erklärung zur Anwendbarkeit und die 

Ergebnisse der Informationssicherheitsrisikobewertung und Risikobehandlung sowie die Informati-
onssicherheitspolitik und -ziele; 

 Umsetzung der Kontrollen unter Berücksichtigung des externen und internen Kontexts und den ver-
bundenen Risiken, die Überwachung, Messung und Analyse der Informationssicherheitsprozesse 
und -kontrollen durch das Unternehmen, um sicherzustellen, dass die Kontrollen umgesetzt und ge-
eignet sind, die festgelegten Ziele zu erreichen; 

 Programme, Prozesse, Verfahren, Aufzeichnungen, internes Audits und Bewertungen der Effektivi-
tät des ISMS, um sicherzustellen, dass diese rückführbar auf die Entscheidungen der obersten Lei-
tung und die Informationssicherheitspolitik und -ziele. 

Für Audits nach dem IT-Sicherheitskatalog gemäß §11 Abs. 1a Energiewirtschaftsgesetz gelten zusätzlich 
die Anforderungen des Konformitätsbewertungsprogramms. 

4.2.2 Einführungsgespräch:  

 Vorstellung des Auditteams, Erläuterung der Auditmethodik, Bestätigung des Geltungsbereichs, 
Vertraulichkeitsbekräftigung und Abstimmung organisatorischer Details. 

4.2.3 Informationsgewinnung & Auditmethoden: 

 Durchführung strukturierter Interviews mit Führungskräften, Prozessverantwortlichen und operati-
ven Mitarbeitern. 

 Begehung von Betriebsstätten, Produktionsanlagen, Lagern, Nebenbetrieben und Verwaltungsberei-
chen. 

 Beobachtung von Arbeitsabläufen, Tätigkeiten, Umwelt- und Sicherheitsbedingungen. 
 Stichprobenartige Einsichtnahme in operative Aufzeichnungen, Messprotokolle, Verträge, Kunden-

akten und Prozessnachweise. 

4.2.4 Abschlussgespräch:  

 Der Auditleiter trägt ü.a. im Abschlussgespräch den Verantwortlichen der Organisation einen münd-
lichen Zwischenbericht über alle Auditfeststellungen vor. 

4.2.5 Behandlung von Abweichungen:  

 Werden Abweichungen von den Normanforderungen festgestellt, werden diese in einem formalen 
Autitfehlerblatt dokumentiert. Die Organisation erhält Gelegenheit zur Ursachenanalyse und zur 
Festlegung von Korrekturmaßnahmen bis zu einem fest vereinbarten, schriftlichen Termin. 

Handhabung von kritischen und/oder nicht-kritischen Abweichungen: 
 Bei kritischen/ nichtkritischen Abweichungen müssen alle Nachweise, die die jeweilige Abweichung 

untermauern/nachweisen, vom Auditleiter gesammelt und mitgeliefert werden 
 Die übliche Frist zur Rückmeldung zu Abweichungen beträgt max. 8 Wochen. Innerhalb dieser max. 

bzw. der vereinbarten Frist werden vom Unternehmen folgende Aktivitäten erwartet: 
1) Sofortmaßnahme(n) zur Behebung der Abweichung / des Fehlers (falls für die Abweichung re-

levant) 
2) Ursachen- und Ausmaßanalyse zur Ermittlung von Korrekturmaßnahmen, die ein Wiederauftre-

ten der Abweichung verhindern 
3) Einführung der Korrekturmaßnahme(n) und Wirksamkeitsprüfung dieser Maßnahme(n). 
4) Übermittlung der bearbeiteten Liste der Feststellungen an die ÖHMI EuroCert® Auditleiter mit 

zugehörigen Nachweisunterlagen (sofern anwendbar). 
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Als Voraussetzung für eine Zertifikatserteilung bzw. Aufrechterhaltung der Zertifizierung und unter 
Einhaltung der vereinbarten Zeiträume gelten die folgenden Bedingungen: 
 

 Kritische Abweichung(en): Es müssen sowohl die Ursachen- und Ausmaßanalyse belegt sein als 
auch wirksam umgesetzte Korrekturen und Korrekturmaßnahmen nachgewiesen werden. 

 Nicht kritische Abweichung(en): Es sollten die gleichen Nachweise wie bei kritischen Abweichun-
gen eingereicht werden. Jedoch kann der ÖHMI EuroCert® Auditleiter auch einen Plan zur Umset-
zung der definierten Korrekturmaßnahmen akzeptieren. Die wirksame Umsetzung der geplanten 
Maßnahmen wird spätestens während des nächsten Audits überprüft. 

4.3 Nachaudit und Fristenregelung bei Abweichungen 

 Wirksamkeitsprüfung: Die erfolgreiche Umsetzung der definierten Korrekturmaßnahmen muss 
durch den Auditor überprüft werden – entweder durch die Prüfung nachgereichter Dokumente oder 
durch ein gezieltes Nachaudit vor Ort. 

 Fristen für Nachaudits: Ein eventuelles Nachaudit muss innerhalb von maximal 12 Wochen nach 
dem Stufe-2-Audit durchgeführt werden. 

 Abbruchregel: Grundsätzlich ist im Rahmen eines Zertifizierungsverfahrens nur ein Nachaudit zu-
lässig. Kann die Konformität danach nicht nachgewiesen werden, wird das Zertifizierungsverfahren 
abgebrochen. 

5. Zertifizierungsentscheidung und Zertifikatserteilung 

5.1 Auditbericht und Zertifizierungsentscheidung 

 Auditbericht: Innerhalb von maximal 4 Wochen nach Abschluss des Audits (bzw. nach erfolgreicher 
Vorlage und Prüfung aller Korrekturmaßnahmen) erstellt der Auditleiter den finalen Auditbericht. 

 Unabhängige Zertifizierungsentscheidung: es findet ein zweistufiger funktionaler Prozess statt, 
der die Objektivität, Unparteilichkeit und sachliche Richtigkeit der Zertifizierungsentscheidung struk-
turell absichert. 
Schritt 1: Der Veto-Prüfer (Review-Funktion) 
Funktion und Zweck: 
Die erste Stufe des Prozesses wird durch eine fachkundige Person wahrgenommen, die an der vo-
rausgegangenen Auditierung, Evaluierung oder Antragsprüfung in keiner Weise beteiligt war. Diese 
Anforderung ergibt sich unmittelbar aus den Vorgaben der der ISO/IEC 17021 sowie der ISO/IEC 
17065, insbesondere aus den Abschnitten zur Unparteilichkeit sowie zur Nichtdiskriminierung und 
Objektivität des Zertifizierungsprozesses. 
Aufgabe des Veto-Prüfers: 
Der Veto-Prüfer hat die Aufgabe, die vollständige Auditdokumentation (Auditplan, Auditbericht, Au-
ditprotokoll, Teilnehmerliste, ggf. Auditfehlerblätter), die erhobenen objektiven Nachweise sowie die 
Bewertungsergebnisse einer unabhängigen inhaltlichen Prüfung zu unterziehen. 
Konkret prüft der Veto-Prüfer, ob: 
 die Bewertungsgrundlagen vollständig und nachvollziehbar dokumentiert sind, 
 die angewandten Kriterien korrekt und konsistent angewendet wurden, 
 keine formalen oder inhaltlichen Mängel vorliegen, die einer Zertifizierungsentscheidung entge-

genstehen, die vorliegenden Ergebnisse die beantragte Zertifizierung sachlich rechtfertigen  
Vetorecht als Qualitätssicherungsinstrument 
Das dem Veto-Prüfer innewohnende Vetorecht ist als Qualitätssicherungsinstrument zu verstehen: 
Stellt die prüfende Person fest, dass die Unterlagen unvollständig, widersprüchlich oder fachlich nicht 
hinreichend begründet sind, kann sie den Vorgang zurückweisen oder zur Nachbearbeitung an den zu-
ständigen Auditor zurückgeben, bevor eine abschließende Entscheidung getroffen wird. Dieses Veto-
recht dient dem Schutz der Integrität des Zertifizierungssystems und stellt sicher, dass keine sachlich 
nicht gerechtfertigte Zertifizierung erteilt wird. 
Schritt 2: Die Zertifizierungsentscheidung - Entscheidungsbefugnis und Verantwortung: 
Die eigentliche Zertifizierungsentscheidung – also die formale Erteilung, Aufrechterhaltung, Erweite-
rung, Einschränkung, Aussetzung oder der Entzug eines Zertifikats – ist ausschließlich Personen vor-
behalten, die innerhalb der Zertifizierungsstelle mit der entsprechenden Entscheidungskompetenz und 
Verantwortung ausgestattet sind.  
Träger der Entscheidungsbefugnis: 
Im vorliegenden organisatorischen Modell wird diese Entscheidungsbefugnis wahrgenommen durch: 
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 die Geschäftsführung (GF), die als oberstes Leitungsorgan die formale und rechtliche Verantwor-
tung für die Zertifizierungsentscheidung trägt, oder 

 die Zertifizierungsstellenleitung (ZSL) 
Charakter der Entscheidung 
Die Zertifizierungsentscheidung ist eine formale Feststellung, dass der Antragsteller bzw. das zu zer-
tifizierende Produkt oder System die festgelegten Anforderungen erfüllt oder nicht erfüllt. Sie basiert 
ausschließlich auf den im Zertifizierungsverfahren erhobenen und durch den Veto-Prüfer freigegebe-
nen Informationen und darf nicht auf Grundlage unvollständiger oder nicht freigegebener Unterlagen 
getroffen werden. 
Zusammenspiel beider Stufen 
Das Zusammenspiel beider Stufen gewährleistet, dass kein Interessenkonflikt zwischen der durchfüh-
renden und der entscheidenden Ebene entstehen kann. Dieses strukturelle Trennungsprinzip stellt si-
cher, dass die Zertifizierungsstelle jederzeit unparteilich, kompetent und konsistent handelt und das 
Vertrauen der Marktteilnehmer sowie der Öffentlichkeit in die ausgestellten Zertifikate dauerhaft auf-
rechterhalten wird. 
Die Aufgabenzuordnung nach Zertifizierungsfunktionen ist für alle Fachbereiche so gestaltet, dass die 
Einhaltung des Vier-Augen-Prinzips (Veto-Prüfung/Fachliche Bewertung und abschließende Zertifi-
zierungsentscheidung) jederzeit zwingend sichergestellt ist. Als Auditdokumentation und Bestandteile 
des Auditprozesses sind dabei zwingend zu führen: 
 Auditprotokoll  
 Teilnehmerliste  
 Auditbericht [inkl. Bestätigung der an die Zertifizierungsstelle gelieferten Informationen (Anzahl 

Mitarbeiter, Anzahl Schichten, Geltungs- und Anwendungsbereich, Standorte), die in der An-
tragsprüfung verwendet wurden]  

 Soweit erforderlich das Auditfehlerblatt (FB-06-007d) inklusive einer entsprechenden Ursachen- 
und Ausmaßanalyse 

 Weitere objektive Nachweise 

5.2 Gültigkeitsdauer der Zertifikate 

Nach positiver Zertifizierungsentscheidung wird das Zertifikat ausgestellt. Die Gültigkeitsdauer richtet sich 
nach dem jeweiligen Standard: 

 Managementsysteme (ISO 9001, 14001, 50001, 45001, 27001, 55001 etc.): Standardmäßig 3 Jahre 
ab dem Datum der Zertifizierungsentscheidung. 

 Entsorgungsfachbetriebe (EfbV): Max. 18 Monate. 
 AZAV-Träger- und Maßnahmenzulassung: Bis zu 5 Jahre (60 Monate). 
 Biokraft-NachV / BioSt-NachV / Bestimmte Produktzertifizierungen: 12 Monate ab dem Datum 

der Zertifizierungsentscheidung. 

5.3 Registrierung, Veröffentlichung und Bekanntgabe 

 Jedes erteilte Zertifikat wird in der internen Datenbank der Zertifizierungsstelle registriert. Zertifikate 
werden in den Formaten DIN A3 und DIN A4 sowie in verschiedenen Sprachen bereitgestellt. 

 Externe Veröffentlichung:  
○ Zertifizierungen nach GMP+ werden über die Web-Applikation von GMP+ International ver-

öffentlicht. 
○ REDcert-Zertifikate werden via CSV-Datei an REDcert und die BLE übermittelt. 
○ Zertifizierungen nach dem IT-Sicherheitskatalog werden der Bundesnetzagentur gemeldet. 

 Öffentliche Auskunft: Auf Anfrage stellt die Zertifizierungsstelle zeitnah Informationen zur Verfü-
gung über: geographische Tätigkeitsbereiche, den Status einer erteilten Zertifizierung sowie Name, 
Norm, Geltungsbereich und Standort eines zertifizierten Kunden. Anfragen können per E-Mail, tele-
fonisch oder postalisch gerichtet werden. 

6. Aufrechterhaltung, Überwachung und Rezertifizierung 

6.1 Überwachungsaudits für Managementsystemzertifizierungen  

 Häufigkeit & Fristen: Zur Aufrechterhaltung des Zertifikats sind jährliche Überwachungsaudits vor-
geschrieben. Das erste Überwachungsaudit nach der Erstzertifizierung muss spätestens 12 Monate 
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nach dem Datum der Zertifizierungsentscheidung durchgeführt worden sein. Alle folgenden Überwa-
chungsaudits finden mindestens einmal pro Kalenderjahr statt (vorzugsweise im Abstand von 12 
Monaten). 

 Prüfumfang im Überwachungsaudit: Im Gegensatz zur Erstzertifizierung wird kein kompletter Au-
ditumfang geprüft, sondern eine risikobasierte Stichprobe, die insbesondere umfasst: 

○ Die Wirksamkeit des Managementsystems hinsichtlich der Zielerreichung und Politik. 
○ Die Bearbeitung von Reklamationen, Beschwerden und sicherheitsrelevanten Vorfällen. 
○ Die Bewertung von Änderungen im Unternehmen und System. 
○ Die Durchführung und Wirksamkeit interner Audits und Management-Reviews. 
○ Die Umsetzung von Korrekturmaßnahmen aus vorherigen Audits. 
○ Die ordnungsgemäße Verwendung des Zertifizierungszeichens und Verweise auf den Status. 

6.1.1 ISO/IEC 27001 

Zusätzlich gilt für Überwachungsaudits nach ISO/IEC 27001 Folgendes: 
 Die Vorgehensweise bei Überwachungsaudits soll konsistent mit der Vorgehensweise bei Erstzertifi-

zierungen der ISMS der Kunden sein. Die Absicht der Überwachung ist die Überprüfung, dass das 
freigegebene ISMS weiterhin implementiert ist, dass Auswirkungen von Änderungen am System in 
Betracht gezogen werden, die aus einer Veränderung im Betrieb des Kunden resultieren, und um zu 
bestätigen, dass die Zertifizierungsanforderungen weiterhin erfüllt werden.  

 Das Überwachungsauditprogramm deckt mindestens Folgendes ab: 
○ Elemente zur Aufrechterhaltung des Systems, wie bspw. Informationssicherheitsrisikobe-

trachtung und Aufrechterhaltung der Kontrollen, interne ISMS-Audits, Managementbewer-
tung und Korrekturmaßnahmen; 

○ Kommunikation von externen Parteien, wie vom ISMS-Standard ISO/IEC 27001 und ande-
ren Dokumenten, die zur Zertifizierung gefordert werden, gefordert; 

○ Änderungen im dokumentierten System; 
○ Bereiche, die Änderungen unterliegen; 
○ Ausgewählte Anforderungen der ISO/IEC 27001; 
○ Andere ausgewählte Gebiete wie angemessen. 

 
Jede durch die Zertifizierungsstelle durchgeführte Überwachung überprüft mindestens Folgendes: 

 Die Wirksamkeit des ISMS im Hinblick auf die Zielerreichung der Informationssicherheitspolitik des 
Kunden; 

 Das Funktionieren der Vorgehensweise zur regelmäßigen Bewertung und Überprüfung der Einhaltung 
relevanter Informationssicherheitsrechtsvorschriften und –bestimmungen; 

 Änderungen der festgelegten Kontrollen und die daraus resultierenden Änderungen der SoA; 
 Umsetzung und Wirksamkeit der Kontrollen gemäß Auditprogramm. 
 Überwachungsaudits dürfen mit Audits anderer Managementsysteme kombiniert werden. Die Bericht-

erstattung gibt die für das jeweilige Managementsystem relevanten Aspekte klar an. 
 Der Auditor überprüft im Rahmen von Überwachungsaudits zwingend die Aufzeichnungen des Kun-

den zu eingegangenen Einwänden und Beschwerden. 
Sofern hierbei Abweichungen oder ein Versagen hinsichtlich der Erfüllung der Zertifizierungsanfor-
derungen festgestellt werden, ist zu verifizieren und zu dokumentieren, dass der Kunde: 

○ eine systematische Untersuchung seines eigenen ISMS sowie der betroffenen Vorgehenswei-
sen durchgeführt hat, und 

○ geeignete und wirksame Korrekturmaßnahmen ergriffen hat. 
 

6.2 Re-Zertifizierungsaudits  

Für REDcert-Zertifizierungen nach Biokraft-Nachhaltigkeitsverordnung (Biokraft-NachV) und Biomas-
sestrom-Nachhaltigkeitsverordnung (BioSt-NachV) in jeweils gültiger Fassung zur Umsetzung der RL (EU) 
2018/2001 und Durchführungsverordnung (EU) 2022/996 gilt: 

 Die Zertifizierungsstelle führt mindestens einmal pro Jahr ein Systemaudit (Re-Zertifizierungsaudit) 
durch, um zu überprüfen, ob der Antragsteller noch die Vorgaben für die Zertifizierung erfüllt. Das 
Re-Zertifizierungsaudit und die darauffolgende Zertifizierungsentscheidung muss vor Ablauf des be-
stehenden Zertifikats bzw. der Kontrollbescheinigung durchgeführt werden, damit eine lückenlose 
Zertifizierung gegeben ist. Das Zertifikat verliert seine Gültigkeit nach dem Ablauf von 12 Monaten 
nach der vorangehenden Zertifizierungsentscheidung getroffen wurde.  
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Für Managementsystemzertifizierungen und Trägerzulassungen nach AZAV gilt: Vor Ablauf der Zertifikats-
gültigkeit (rechtzeitige Angebotserstellung ca. 6 Monate bzw. 3 Monate vorher) ist ein Re-Zertifizierungsau-
dit erforderlich. 
Re-Zertifizierungsaudits dienen der rechtzeitigen Überprüfung und Bewertung der Normenkonformität und 
der Wirksamkeit des installierten Managementsystems im Geltungsbereich der Zertifizierung in seiner Ge-
samtheit sowie der zu prüfenden Anforderungen (Politik, Zielstellungen, Verbesserungsprozesse).  
Im Rahmen von Re-Zertifizierungen kann das Audit unter bestimmten Voraussetzungen mit reduziertem Um-
fang durchgeführt werden, wobei das Audit Stufe 1 in der Regel entfällt. 
Die Inanspruchnahme dieses reduzierten Auditumfangs setzt voraus, dass der Kunde der Zertifizierungsstelle 
rechtzeitig vor dem Audit seine vollständige Managementsystem-Dokumentation zur Verfügung stellt. 
Die Vorlage der vollständigen Dokumentation ist zwingend erforderlich, damit die Zertifizierungsstelle ver-
bindlich prüfen und bestätigen kann, dass die regulatorischen und normgerechten Voraussetzungen für eine 
ressourcenschonende Re-Zertifizierung ohne Audit Stufe 1 erfüllt sind. Liegt die Dokumentation nicht voll-
ständig vor, muss das Audit im regulären Umfang (inklusive Stufe 1) durchgeführt werden. 

6.2.1 Anforderungen an die vollständige Managementsystem-Dokumentation 

Unter der vollständigen Managementsystem-Dokumentation sind sämtliche steuernden und nachweisenden 
Unterlagen zu verstehen, die eine umfassende Bewertung des Managementsystems ermöglichen. Der Kunde 
ist verpflichtet, folgende Dokumente und Informationen unaufgefordert bzw. fristgerecht einzureichen: 

○ Managementdokumentation (z. B. Managementhandbuch, Verfahrens- und Arbeitsanwei-
sungen, relevante Formblätter oder äquivalente dokumentierte Informationen) 

○ Erklärung der obersten Leitung (Politik / Zielsetzungen) 
○ Aktuelles Organigramm 
○ Darstellung der rechtlichen Verhältnisse und der gesellschaftsrechtlichen Struktur 
○ Eindeutige Geltungsbereichsfestlegung (Scope) des Managementsystems 
○ Aktuelle Managementbewertung (Management Review) 
○ Internes Auditprogramm 
○ Vollständige Berichte und Nachweise über durchgeführte interne Audits 

6.2.2 Zweck und Verbindlichkeit 

Die eingereichten Unterlagen dienen der Zertifizierungsstelle als Auditgrundlage, um die fortlaufende Wirk-
samkeit, Konformität und Normerfüllung des Managementsystems in Gänze nachzuvollziehen. 
 
Eine reibungslose und zeitoptimierte Durchführung des Re-Zertifizierungsaudits ist nur bei vollständiger und 
fristgerechter Bereitstellung der vorgenannten Nachweise gewährleistet. 
 

Die Ergebnisse des Re-Zertifizierungsaudits, die Ergebnisse der Bewertung des MS über den Zeitraum der 
Zertifizierung und erhaltene Beschwerden bilden die Entscheidung über die Erneuerung der Zertifizierung. 

6.2.3 ISO/IEC 27001 

Zusätzlich gilt für Re-Zertifizierungsaudits nach ISO/IEC 27001 Folgendes: 
Die Vorgehensweise bei Re-Zertifizierungensaudits soll konsistent mit der Vorgehensweise bei Erstzertifi-
zierungen der ISMS der Kunden sein. Die Zeit, um Korrekturmaßnahmen umzusetzen, soll zur Schwere der 
Abweichung und dem damit verbundenen Informationssicherheitsrisiko angemessen sein. 

7. Audits aus besonderem Anlass und Geltungsbereichsänderungen 

7.1 Erweiterung des Geltungsbereiches 

Eine Erweiterung (z. B. um neue Standorte, Produktlinien oder Tätigkeitsfelder) kann im Rahmen eines Über-
wachungsaudits oder durch ein separates Sonderaudit beantragt werden. 
 
Nach Einreichung der Antragsunterlagen und deren Prüfung legt die Zertifizierungsstelle die erforderlichen 
Audittätigkeiten fest.  

7.2 Unangekündigte und kurzfristig angekündigte Audits 
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Die Zertifizierungsstelle berechtigt, unangekündigte oder kurzfristig angekündigte Audits bei zertifizierten 
Kunden durchzuführen (z. B. zur Untersuchung schwerwiegender Beschwerden, zur Überprüfung gravierender 
Änderungen oder zur Reaktivierung ausgesetzter Zertifizierungen). 

8. Aussetzung, Einschränkung, Entzug von Zertifikaten  

8.1 Aussetzung 

Die Zertifizierung wird zeitweise außer Kraft gesetzt, wenn: 
 Das zertifizierte System die Anforderungen dauerhaft oder schwerwiegend verletzt. 
 Die erforderlichen Überwachungs- oder Rezertifizierungsaudits nicht fristgerecht durchgeführt wer-

den können oder vom Kunden untersagt werden. 
 Eine bewusste Täuschung des Auditteams festgestellt wird. 
 Die Organisation freiwillig und auf eigenen Wunsch um eine Aussetzung bittet. 
 Fristen: Eine Aussetzung kann für maximal 6 Monate (bei AZAV-Trägern und -Maßnahmen maxi-

mal 3 Monate) ausgesprochen werden. 
 Konsequenz: Die Organisation muss jegliche Werbung mit dem Zertifikat und dem Zertifizierungs-

zeichen unverzüglich einstellen. 

8.2 Einschränkung des Geltungsbereichs 

Werden die Zertifizierungsanforderungen für bestimmte Teile des Geltungsbereichs dauerhaft oder schwer-
wiegend verfehlt, schränkt die Zertifizierungsstelle den Geltungsbereich entsprechend ein, um diese Teile 
auszuschließen. 

8.3 Entzug / Zurückziehung 

Ein Entzug des Zertifikats erfolgt, wenn: 

 eine Aussetzung nicht innerhalb der maximalen Frist erfolgreich aufgehoben werden kann. 
 die Organisation freiwillig erklärt, die Zertifizierung nicht fortführen zu wollen. 
 die Organisation ihre Geschäftstätigkeit dauerhaft einstellt. 
 wiederholte, gravierende Mängel in Audits trotz verlangter Korrekturmaßnahmen nicht behoben wur-

den. 
Konsequenz: Die Organisation wird schriftlich aufgefordert, das Zertifikat unverzüglich zurückzusenden, jeg-
liche Werbung zu unterlassen und jede Bezugnahme auf die Zertifizierung einzustellen. 

8.4 Missbrauch von Zertifikaten  

8.4.1 Grundsatz und Eigentumsvorbehalt 

Alle ausgestellten Zertifikate, Zertifizierungszeichen/-siegel, Logos und Konformitätsbestätigungen bleiben 
das Eigentum der Zertifizierungsstelle. Das Recht zur Nutzung des Zertifikats und der damit verbundenen Zei-
chen ist an die Gültigkeit des Zertifikats sowie die Einhaltung dieser Zertifizierungsregeln und des zugrunde-
liegenden Zertifizierungsvertrags gebunden. 

8.4.2 Pflichten des Zertifikatsinhabers bei Nutzung 

Der zertifizierte Kunde ist verpflichtet, das Zertifikat und das Zertifizierungszeichen ausschließlich in Über-
einstimmung mit den Vorgaben der Zertifizierungsstelle zu verwenden.  
Eine irreführende, verfälschende oder das Ansehen der Zertifizierungsstelle schädigende Verwendung – insbe-
sondere bei der Werbung, auf Geschäftspapieren, Webseiten oder in Lieferantenerklärungen – ist untersagt.  
Bei Aussetzung, Einschränkung, Entzug oder Ablauf des Zertifikats erlischt das Nutzungsrecht des Kunden mit 
sofortiger Wirkung. Der Kunde ist verpflichtet, sämtliche Verwendungen (digital und physisch) unverzüglich 
einzustellen und Bestände zu vernichten oder zurückzugeben. 
 

8.4.3 Maßnahmen bei vertragswidriger Nutzung oder Missbrauch 
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Stellt die Zertifizierungsstelle fest, dass ein Zertifikat missbraucht, nach Ablauf/Entzug weiterverwendet oder 
unberechtigt modifiziert wird, behält sich die Zertifizierungsstelle folgende Schritte vor:   
1. Sofortige Unterlassungsaufforderung: Schriftliche Aufforderung zur Beseitigung des Verstoßes innerhalb 
einer Frist von maximal 48 Stunden.  
2. Zivilrechtliche Schritte: Geltendmachung von Unterlassungs- und Schadensersatzansprüchen (u. a. nach dem 
Gesetz gegen den unlauteren Wettbewerb – UWG) sowie Einholung einer strafbewehrten Unterlassungserklä-
rung auf Kosten des Zuwiderhandelnden.  

3. Vertragsstrafe: Bei schuldhaftem Missbrauch oder fortgesetzter unzulässiger Verwendung nach Abmahnung 
ist die Zertifizierungsstelle berechtigt, eine angemessene Vertragsstrafe zu fordern, deren Höhe im Einzelfall 
von der Zertifizierungsstelle nach billigem Ermessen festgelegt und im Streitfall vom zuständigen Gericht über-
prüft wird. 

8.4.4 Vorgehen bei Totalfälschung durch Dritte (Nicht-Kunden) 

1. Handelt es sich bei dem betroffenen Dokument um eine Totalfälschung oder wird ein Zertifikat von einer 
Organisation verwendet, die zu keinem Zeitpunkt von der Zertifizierungsstelle auditiert oder zertifiziert wurde, 
gilt dies als schwerwiegender Fall von Urkundenfälschung (§ 267 StGB) und gewerbsmäßigem Betrug (§ 263 
StGB).  

2. Die Zertifizierungsstelle leitet in diesen Fällen ohne vorherige Abmahnung umgehend rechtliche Schritte 
ein, erstattet Strafanzeige bei den zuständigen Strafverfolgungsbehörden und behält sich zivilrechtliche Unter-
lassungs- und Schadensersatzklagen vor. 

9. Einsprüche und Beschwerden:  

Nähere Informationen und Regelungen hierzu sind dem verbindlichen Dokument „Verfahren zur Behandlung 
von Beschwerden und Einsprüchen“ in der jeweils gültigen Fassung zu entnehmen. 

10. Verwendung des Zertifizierungszeichens 

Die Nutzung des Zertifikats und des offiziellen Zertifizierungszeichens ist Bestandteil des Zertifizierungsver-
trags und wird durch die verbindliche Zeichensatzung „ÖHMI EuroCert® - Zeichensatzung®ÖHMI EuroCert® 
- Zeichensatzung“ (FB-03-008 Zeichensatzung) geregelt. 
 
Zertifizierte Organisationen sind berechtigt, das Zeichen auf Geschäftsbriefen, Prospekten und Informations-
materialien werbe- und imagewirksam kostenfrei zu verwenden, sofern die Integrität des Zeichens gewahrt 
bleibt und keine irreführenden Verweise vorliegen. Die Zertifizierungsstelle überwacht die ordnungsgemäße 
Verwendung regelmäßig. 
 

11. Mitgeltende Unterlagen und Regelwerke (Referenzen) 

Im Zertifizierungsregime der ÖHMI EuroCert GmbH werden folgende spezifische Formblätter, Dokumente 
und externe Vorschriften als mitgeltende Unterlagen herangezogen: 

1. Antragsunterlagen & Formblätter: 
o FB-03-005ff: Antrag auf Zertifizierung (Formaler Zertifizierungsantrag nach Angebotsprü-

fung) 
o FB-03-009p: Wichtige Informationen zur Auditierung und Zertifizierung von Management-

systemen in Organisationen mit mehreren Standorten (Spezifische Anforderungen für Kon-
zerne und Mehrstandortorganisationen) 

o FB-06-007d: Auditfehlerblatt (Inklusive Ursachen- und Ausmaßanalyse bei Abweichungen) 
o FB-03-008: ÖHMI EuroCert® – Zeichensatzung (Regelwerk zur Nutzung von Zertifikaten 

und Zertifizierungszeichen) 
2. Verfahrens- und Prozessdokumente: 

o Verfahren zur Behandlung von Beschwerden und Einsprüchen (Verbindliches Dokument für 
den Umgang mit Einsprüchen und Beschwerden) 

3. Externe Normen, Verordnungen und Systemdokumente (je nach Fachbereich): 
o Managementsysteme: DIN EN ISO 9001, DIN EN ISO 14001, ISO 50001, ISO 45001, DIN 

ISO/IEC 27001 / IT-Sicherheitskatalog (§ 11 Abs. 1a EnWG) 
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o AZAV: Akkreditierungs- und Zulassungsverordnung Arbeitsförderung sowie einschlägige 
Empfehlungen des Beirats nach § 182 SGB III 

o REDcert / Nachhaltigkeitsverordnungen: Biokraft-Nachhaltigkeitsverordnung (Biokraft-
NachV) und Biomassestrom-Nachhaltigkeitsverordnung (BioSt-NachV) bzw. REDcert-Sys-
temdokumente (abrufbar unter https://www.redcert.org/systeme/redcert-eu/) 

 
Unsere Stärke liegt im Miteinander. Zögern Sie daher nicht, uns jederzeit zu kontaktieren – ob bei Fra-
gen, Anregungen oder Herausforderungen. Wir begleiten Sie gerne und schaffen gemeinsam eine starke 
Basis für erfolgreiche Audits. 
 

ÖHMI EuroCert® GmbH 
Berliner Chaussee 66, 39114 Magdeburg 
Tel.: 0391/81 89-141 
Fax: 0391/81 89-140 
Email: oehmi@oehmi-cert.de 
 


		2026-09-01T05:40:11+0000
	Certified by Adobe Acrobat Sign




