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Brandschutznachweis 
als Beilage zum Baugesuch 
 

Nummer: _______________ wird durch Gemeinde ausgefüllt 

Gemeinde: 

 

Dieser Brandschutznachweis ist nur für Einfamilienhäuser, Einfamilienhäuser mit Einliegerwohnung** und 
Nebenbauten (Besondere Gebäude wie z.B. Garagen, Gartenhäuser etc.) verwendbar. Wenn Sie ein ande-
res Gebäude (um)bauen, verwenden Sie bitte einen normalen Brandschutznachweis mit vollständigen Anga-
ben.

 

Lage 

Strasse und Hausnr. / Ortsteil :                      /  

Katasternummer :    

Gebäudeversicherungsnummer :   Keine/Neubau 
 

QS – Verantwortliche/r Brandschutz 

Name, Vorname, ggf. Firma* :    

Adresse, PLZ, Ort :    

Tel. / E-Mail :                      /  
 

Gebäudegeometrie 

     
 

Schutzabstand 

Schutzabstand zum Nachbargebäude   

Geplante Ersatzmassnahme 
(gemäss Anhang zu Ziff. 2.4 BSR VKF 15-15) 

:    

Andere Ersatzmassnahme :    
 

Technischer Brandschutz 

Blitzschutzsystem vorhanden 
 

:    

Lufttechnische Anlagen 

Küchenabluft 
 

:    

Unterschriften 

Bauherrschaft 
 

Datum:  
_______________________________________ 

Projektverfasser 
 

Datum:  
_______________________________________ 

QS-Verantwortliche/r 
 

Datum:  
_______________________________________ 

Beilagen 

     Nachweis Schutzabstand inkl. Angaben zur Gebäudegeometrie, Nutzung und Fassadenaufbau allfälliger Nachbargebäude 

     ________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
* Die Angabe der Firma dient nur der Information. Der QS-Verantwortliche Brandschutz muss eine natürliche Person sein. 
** Ob die Einliegerwohnung als solche klassiert wird fällt in die Zuständigkeit der Baupolizei. Es wird empfohlen, dies vor Eingabe vom Baugesuch prüfen zu lassen. 
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