[bookmark: _GoBack]Cette demande doit être envoyée en un exemplaire à:
ANPI Division Certification – cert@anpi.be
	
	[bookmark: Text1]Réservé à l’administration



1. Requérant :

|_| Possède déjà une convention dans le domaine INCERT VT P : 
[bookmark: Text3]Le numéro de la convention est : V-B-   

|_| Informe de la modification des données reprises dans les tableaux ci-dessous

|_| Ne possède pas encore de convention

	NOM SOCIÉTÉ:
	[bookmark: Text2]     

	RUE, N°.:
	     

	CODE POSTAL, VILLE:
	     

	PAYS:
	     

	NOM CONTACT:
	     

	FONCTION CONTACT:
	     

	TEL :
	     

	FAX :
	     

	EMAIL :
	     

	N° DE TVA :
	     



Les factures des frais de certification sont à adresser à (si différent que repris ci-dessus):

	NOM SOCIÉTÉ:
	     

	RUE, N°.:
	     

	CODE POSTAL, VILLE:
	     

	PAYS:
	     

	TEL :
	     

	FAX :
	     

	EMAIL :
	     

	N° DE TVA :
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	Demande de certification produit(s) dans le secteur d’objets mobiles
	[image: INCERT_Logo_Gene_Small]

	
	CERT INCERT VT P PROC 001 GENERAL RULES F
WD 001 CUSTOMER REQUEST F
	

		VERSION 1
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	Demande de certification produit(s) dans le secteur d’objets mobiles
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	CERT INCERT VT P PROC 001 GENERAL RULES F
WD 001 CUSTOMER REQUEST F V1
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Il désigne la personne suivante pour le représenter pour toute question relative à l’instruction de cette demande : 

	NOM CONTACT :
	     

	FONCTION CONTACT :
	     

	SOCIÉTÉ (SI DIFFÉRENT)
	     

	CODE POSTAL, VILLE:
	     

	PAYS:
	     

	TEL :
	     

	FAX :
	     

	EMAIL :
	     



Il déclare (cocher la ou les case(s) appropriée(s)):
	|_|
	avoir la propriété industrielle

	|_|
	être détenteur d'une licence d'exploitation

	|_|
	se limiter à la mise sur le marché du produit

	|_|
	assurer la fabrication dans les centres de fabrication mentionnés ci-dessous

	|_|
	faire fabriquer par des entreprises soumises à son contrôle et nommément désignées ci-dessous



Il s’engage à 
· compléter son dossier, si nécessaire, à la demande du Certificateur, par tous les renseignements et pièces justificatives d’essais en vue de permettre l’évaluation technique de la fabrication, de la mise en œuvre ainsi que des caractéristiques et propriétés du système/composant ; 
· respecter les règlements de certification INCERT et à respecter les conditions d’usage de la certification. Il déclare, également, accepter les frais de certification.
Il autorise les laboratoires, qui ont effectué les essais, à communiquer toute information complémentaire qui leur serait demandée dans le cadre de l’examen du dossier.


2. Demande

	|_|
	Un certificat INCERT sur base du/des rapport(s) d’essais suivant(s):      

	|_|
	Le renouvellement du certificat     . 

	|_|
	L’extension du certificat     . 

	|_|
	La modification produit(s) du certificat      (si applicable, rapport(s) d’essais suivant(s):      ) . 



Pour le(s) produit(s) suivant(s) :

TYPE DE BASE

	GENRE DU MATÉRIEL:
	     

	NOM COMMERCIAL:
	     

	IDENTIFICATION DU MATÉRIEL
(SI DIFFÉRENT DU NOM) 
	     

	MARQUE: 
	     

	TYPE DE MONTE DU SYSTEME
	|_| Système monté d’origine
|_| Système de seconde monte
Note : Lorsqu’un dealer – concessionnaire intervient sur un système monté d’origine, le système devient un système de seconde monte

	PRODUIT PROGRAMMABLE
	|_| OUI    |_| NON

	EMPLACEMENT DU LABEL :
	     




	
	|_| Voiture de tourisme
|_| Pour deux–roues et trois-roues (y compris les quads à l’exception des vélomoteurs)
	|_| IM (toujours avec passif arming)

	
	|_| AL1 sans passif arming ni réarmement
|_| AL2 avec passif arming et réarmement

	
	Si IM couplé a un système d’alarme certifié (AL) :
|_| IA1 IM + AL1
|_| IA2 IM + AL2

	
	|_| AT1 avec uniquement l’empêchement du redémarrage
|_| AT2 AT1 + limitation de la vitesse (uniquement voiture de tourisme)

	
	|_| TT0 système pour lequel l’alarme ne peut être générée qu’à l’initiative du propriétaire du véhicule (aucune alarme automatique) et sans empêchement de redémarrage
|_| TT1 sans reconnaissance du conducteur et sans empêchement du redémarrage
|_| TT2 avec reconnaissance du conducteur et sans empêchement du redémarrage
|_| TT3 sans reconnaissance du conducteur et avec empêchement du redémarrage
|_| TT4 avec reconnaissance du conducteur et avec empêchement du redémarrage
|_| TT5 un système de suivi classe TT4 couplé à un système après-vol classe AT2 (uniquement voiture de tourisme)

	|_| Véhicules utilitaires
	|_| IM1 avec passif arming et résistance à l’attaque de 5 minutes
|_| IM2 avec passif arming et résistance à l’attaque de 15 minutes

	
	|_| AL1 sans passif arming ni réarmement
|_| AL2 avec passif arming et réarmement

	
	Si IM couplé a un système d’alarme certifié (AL) :
|_| IA1 IM1 + AL1
|_| IA2 IM1 + AL2
|_| IA3 IM2 + AL1
|_| IA4 IM2 + AL2

	
	|_| AT1 avec uniquement l’empêchement du redémarrage

	
	|_| TT0 système pour lequel l’alarme ne peut être générée qu’à l’initiative du propriétaire du véhicule (aucune alarme automatique) et sans empêchement de redémarrage
|_| TT1 sans reconnaissance du conducteur et sans empêchement du redémarrage
|_| TT2 avec reconnaissance du conducteur et sans empêchement du redémarrage
|_| TT3 sans reconnaissance du conducteur et avec empêchement du redémarrage
|_| TT4 avec reconnaissance du conducteur et avec empêchement du redémarrage

	|_| Objet mobile (trailers, remorques, semi-remorques, conteneur, …)
	|_| AL1 sans passif arming ni réarmement
|_| AL2 avec passif arming et réarmement

	
	|_| TT0 système avec fonction de suivi sur demande
|_| TT1 système avec fonctions de détection de sabotage et de suivi sur demande
|_| TT2 fonction TT1 + reconnaissance du conducteur et suivi déclenché par détection du mouvement
|_| TT3 fonction TT1 + geofencing
|_| TT4 fonctions TT1 + TT2 + TT3




	AUTRES INFORMATIONS :
	     




VARIANTES (1 tableau par variante)

VARIANTE 1
	NOM COMMERCIAL:
	     

	IDENTIFICATION DU MATÉRIEL
(SI DIFFÉRENT DU NOM) 
	     

	MARQUE:
(SI DIFFÉRENT DE BASE) 
	     

	EMPLACEMENT DU LABEL
(SI DIFFÉRENT DE BASE)
	     

	La liste détaillée concernant les différences par rapport au type de base

	     

	     

	     

	     

	     

	     

	     

	     



VARIANTE 2
	NOM COMMERCIAL:
	     

	IDENTIFICATION DU MATÉRIEL
(SI DIFFÉRENT DU NOM) 
	     

	MARQUE:
(SI DIFFÉRENT DE BASE) 
	     

	EMPLACEMENT DU LABEL
(SI DIFFÉRENT DE BASE)
	     

	La liste détaillée concernant les différences par rapport au type de base

	     

	     

	     

	     

	     

	     

	     

	     





VARIANTE 3

	NOM COMMERCIAL:
	     

	IDENTIFICATION DU MATÉRIEL
(SI DIFFÉRENT DU NOM) 
	     

	MARQUE:
(SI DIFFÉRENT DE BASE) 
	     

	EMPLACEMENT DU LABEL
(SI DIFFÉRENT DE BASE)
	     

	La liste détaillée concernant les différences par rapport au type de base

	     

	     

	     

	     

	     

	     

	     

	     



VARIANTE 4

	NOM COMMERCIAL:
	     

	IDENTIFICATION DU MATÉRIEL
(SI DIFFÉRENT DU NOM) 
	     

	MARQUE:
(SI DIFFÉRENT DE BASE) 
	     

	EMPLACEMENT DU LABEL
(SI DIFFÉRENT DE BASE)
	     

	La liste détaillée concernant les différences par rapport au type de base

	     

	     

	     

	     

	     

	     

	     

	     




FABRICANT

	NOM SOCIÉTÉ:
	     

	RUE, N°.:
	     

	CODE POSTAL, VILLE:
	     

	PAYS :
	     

	TEL :
	     

	FAX :
	     

	EMAIL :
	     

	NOM CONTACT:
	     



LIEU DE FABRICATION (si différent du fabricant)

	NOM SOCIÉTÉ:
	     

	RUE, N°.:
	     

	CODE POSTAL, VILLE:
	     

	PAYS :
	     

	TEL :
	     

	FAX :
	     

	EMAIL :
	     

	NOM CONTACT:
	     



LIEU DE STOCKAGE

	NOM SOCIÉTÉ:
	     

	RUE, N°.:
	     

	CODE POSTAL, VILLE:
	     

	PAYS :
	     

	TEL :
	     

	FAX :
	     

	EMAIL :
	     

	NOM CONTACT:
	     




DISTRIBUTEUR (si d’application)

	NOM SOCIÉTÉ:
	     

	RUE, N°.:
	     

	CODE POSTAL, VILLE:
	     

	PAYS :
	     

	TEL :
	     

	FAX :
	     

	EMAIL :
	     

	NOM CONTACT:
	     




La liste des documents joints à la présente demande figure en annexe.





[bookmark: Text4]Fait à	      	le      


ANNEXES
Liste des documents joints à la présente demande:

	


	Rapport(s) d’essais (pour une nouvelle certification une extension)
Ou 
Dossier technique dans le cadre d’une modification (si pas fourni au laboratoire)

	


	La preuve d'inscription au registre de commerce belge  ou équivalent dans un autre pays de l'Union Européenne 

	


	Déclaration du fabricant du groupe de produits pour lequel il demande la certification INCERT (cf. doc. CEB N° 005 art 7.3.2)

	


	Si le requérant est EN ISO 9001, une copie du certificat.
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