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  Unternehmen

 

  Name des Unternehmens / der Institution

  Offizielle Abkürzung (falls vorhanden)

  Straße, Hausnummer

  Postleitzahl, Ort

  Sie bewerben sich als    Einzelunternehmen

     Unternehmensverbund

     Öffentlicher Dienst

        

  Kontaktdaten

 

  Kontaktdaten der einreichenden Ansprechperson

    Herr /    Frau Name        Vorname  

   Titel           

   Funktion     

   Telefon     Fax  

   E-Mail        

  Ansprechpartner / in   -   Mitarbeitervertretung  (sofern vorhanden)

    Herr /    Frau Name        Vorname  

   Titel           

   Funktion     

   Telefon     Fax  

   E-Mail        

Bewerbungsformular   
(START AB 1. OKTOBER 2019  

EINSENDESCHLUSS AM 

31.01.2020)
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  Angaben zum Unternehmen

 

  Unternehmensform, z.B. AG, GmbH, OHG, KG, GmbH & Co. KG, öffentl. Dienst

  Hauptgeschäftsfelder des Unternehmens / der Institution

  Branche Gründungsjahr

  Ist Ihr Unternehmen in eine Konzernstruktur eingebunden? 

    Nein

    Ja, wie?       

  Wie viele Beschäftigte sind in Ihrem Unternehmen tätig?   Anzahl insgesamt      

  In welcher Berufsgenossenschaft bzw. Unfallkasse ist Ihr Unternehmen Mitglied? 

  (Name der Berufsgenossenschaft / des Unfallversicherungsträgers)

   Wurde die Arbeitsschutzorganisation Ihres Unternehmens durch Ihre Berufsgenossenschaft / Unfallkasse oder die staatliche   

Arbeitsschutzbehörde seit Beginn 2015 überprüft / bewertet? 

    Ja, durch die Berufsgenossenschaft

    Ja, durch die staatlichen Aufsichtsbehörden

    Nein 

  Wenn ja, wie war das Ergebnis der Prüfung?      

                              

  Angaben zum Vorschlag

 

  Welcher Kategorie (Wirtschaftsabschnitt) ordnen Sie sich zu?

    Handel und Dienstleistungen

    Handwerk

    Industrie

    Start-Ups

    Öffentlicher Dienst

   Bezeichnung Ihres Vorschlags oder Ihrer Idee, mit dem Sie sich um den NOBIS Arbeitsschutzpreis Baden-Württemberg 

bewerben 

  Kurzdarstellung Ihres Vorschlags oder Ihrer Idee (max. 1500 Zeichen, entspricht 1 Seite Din A4)

   Zu den vier Bewertungskriterien 

  Idee und Innovation

   Bitte erläutern Sie, was das Neue bzw. das Besondere an Ihrem Vorschlag / Ihrer Idee im Vergleich zum Stand der Technik 

und im Vergleich zu den Verfahrensweisen der Wettbewerber ist (max. 1000 Zeichen). 
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  Bei zulassungspflichtigen Produkten und Verfahren bitten wir um einen Nachweis der Zulassung.

   Sie können einen Prospekt oder Bild-Text-Informationen mit ausführlicher Darstellung des Bewerbungsgegenstandes oder 

des Verfahrens einreichen (max. 10 MB). Ebenso ist ein Foto oder ein Video in gleicher maximaler Größe hilfreich. Bitte 

machen Sie Angaben über Abmessungen, Gewicht sowie benötigte elektrische Anschlüsse eines verfügbaren Exponats.

   Welche Attribute treffen auf Ihren Vorschlag / Ihre Idee in besonderer Weise zu? (Mehrfachnennungen möglich)

    Innovativ

    Originell

    Einfach

    Übertragbar

    Nachhaltig wirkungsvoll

    Sonstiges:      

  

  Welches sind die wesentlichen Erfolge Ihres Vorschlags / Ihrer Idee? (Mehrfachnennungen möglich)

    Arbeitsschutz ist als ganzheitlicher Ansatz im Unternehmen zu verankern 

    Reduzierung der sicherheitskritischen Verhaltensweisen und / oder Zustände

    Reduzierung von Belastungsfaktoren

    Verminderung von Arbeitsunfällen

    Verminderung von krankheitsbedingten Ausfällen

    Erhöhung des Gefährdungsbewusstseins der Beschäftigten

    Sonstige, und zwar      

  Wirksamkeit

  Gibt es bereits Erfahrungen mit der Wirksamkeit Ihres Vorschlags / Ihrer Idee?

    Ja, nämlich      

    Nein

  Ist Ihr Vorschlag / Ihre Idee übertragbar auf andere Abteilungen, Standorte oder Unternehmen

    Ja, übertragbar auf      

    Nein, weil      

  Umsetzbarkeit

  Wer hat den Vorschlag / die Idee maßgeblich vorangetrieben? (Mehrfachnennungen möglich)

    Arbeitgeber/Arbeitgeberin

    Beschäftigter/Beschäftigte

    Besondere Funktionsträger (z. B. Fachkraft für Arbeitssicherheit, Betriebsarzt / -ärztin)

    Sonstige, und zwar       

  Wer war in die Entwicklung des Vorschlags / der Idee mit einbezogen? 

    Arbeitgeber/Arbeitgeberin, wer       

    Beschäftigter/Beschäftigte, wer      

    Sonstige, wer      
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  Nachhaltigkeit

  Wie messen Sie den Erfolg Ihres Vorschlags / Ihrer Idee?

    durch unabhängige Auditierung

    durch Mitarbeiterbefragung

    anhand von Kennzahlen

    Sonstige, und zwar       

  Hat Ihr Vorschlag / Ihre Idee Vorteile für Ihr Unternehmen in Ihrem Marktumfeld gebracht?

    Ja, und zwar       

    Nein

  Wie wurden Sie auf den Nobis Arbeitsschutzpreis Baden-Württemberg aufmerksam?

    Flyer

    Website

    Persönliche Ansprache

    Sonstiges, und zwar      

  Erklärungen

 

   Einverständniserklärung

   Durch die Anmeldung erklären sich die einreichenden Unternehmen/Institutionen mit den Teilnahmebedingungen  

einverstanden.

   Veröffentlichung im Rahmen der Berichterstattung

   Die Unternehmen / Institutionen räumen dem Ministerium für Wirtschaft, Arbeit und Wohnungsbau Baden-Württemberg 
ein zeitlich, räumlich und inhaltlich unbeschränktes, übertragbares Nutzungsrecht  an den zur Beschreibung der Vorschläge 
und Ideen eingereichten Unterlagen zum Zwecke der werblichen Begleitung des Wettbewerbs, insbesondere zur Veröffent-
lichung der Inhalte auch in Auszügen und Nennung und Bezeichnung der teilnehmenden Unternehmen oder Institutionen 
in der begleitenden Presse- und Medienarbeit sowie zur weiteren werblichen und redaktionellen Nutzung der Inhalte für die 
Zwecke des Ministeriums für Wirtschaft, Arbeit und Wohnungsbau.

  Bitte beachten Sie, dass im Rahmen der Berichterstattung (beispielsweise ein Vor-Ort-Besuch) und bei der Verleihung des  
  Arbeitsschutzpreises Baden-Württemberg Foto- bzw. Videoaufnahmen angefertigt werden und das Bild- bzw. Videomaterial  
  ggf. im Internet, auf den vom Wirtschaftsministerium bzw. von seinen Kooperationspartnern betriebenen Seiten oder in  
  Sozialen Medien oder in einer der Publikationen des Wirtschaftsministeriums bzw. seiner Kooperationspartner zum Zwecke 
  der Öffentlichkeitsarbeit veröffentlicht wird.

   Mit Ihrer Teilnahme am Wettbewerb um den Arbeitsschutzpreis Baden-Württemberg erklären Sie sich mit der Veröffentli-
chung dieser Foto- und Videoaufnahmen einverstanden. Die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten erfolgt auf Grund-
lage von § 4 LDSG i.V.m.Art. 6 Abs. 1 S. 1 lit. e DS-GVO. Wir weisen Sie darauf hin, dass Sie gem. Art. 21 Abs. 1 DS-GVO 
dieser Verarbeitung aus Gründen, die sich aus Ihrer besonderen Situation ergeben, widersprechen können. Wir verarbeiten 
Ihre personenbezogenen Daten dann nicht mehr, es sei denn, wir können zwingende schutzwürdige Gründe für die Ver-
arbeitung nachweisen, die Ihre Interessen, Rechte und Freiheiten überwiegen oder die Verarbeitung dient der Geltendma-
chung, Ausübung oder Verteidigung von Rechtsansprüchen. Der Widerspruch ist zu richten an Ministerium für Wirtschaft, 
Arbeit und Wohnungsbau Baden-Württemberg, Schlossplatz 4, Neues Schloss, 70173 Stuttgart, pressestelle@wm.bwl.de.  
Für Unternehmensangaben im Bewerbungsformular unter den Ziffern 3.4, 3.6 und 3.7 gilt ein eingeschränktes Nutzungs-
recht. Diese Daten dürfen für kumulierte statistische Erfassungen verwendet werden. Die Namen der Unternehmen werden 
dabei nicht genannt. Mit der Einräumung der Möglichkeit, im Rahmen der Teilnahmebedingungen bei dem Wettbewerb zu 
gewinnen und ggf. einen Geldpreis zu erhalten, sind alle Ansprüche aus oder aufgrund der vorstehenden Nutzungsrechts-

übertragungen abgegolten. Eine weitere Vergütung findet nicht statt.  

4.4.4
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  Rechte Dritter

   Die einreichenden Unternehmen/Institutionen versichern, dass durch ihre Teilnahme keine Rechte Dritter verletzt werden, 

insbesondere keine Schutz-und Nutzungsrechte. Insoweit stellen sie den Veranstalter von Rechten Dritter frei.

   De-minimis VO

   Im Falle einer Preisverleihung handelt es sich dabei um eine Förderung im Sinne der De-minimis-Verordnung gemäß den 

Beihilferegeln der EU-Kommission (Verordnung (EU) Nr. 1407/2013 der Kommission vom 18. Dezember 2013 über die An-

wendung der Artikel 107 und 108 des Vertrages über die Arbeitsweise der Europäischen Union auf De-minimis-Beihilfen, 

Amtsblatt der EU L 352/1-8 vom 24.12.2013). Ihre De-minimis-Beihilfen dürfen innerhalb eines Zeitraumes von drei Steuer-

jahren den Betrag von 200.000 Euro (bzw. 100.000 Euro im Straßentransportsektor) nicht überschreiten.  

  Datenschutzhinweis gemäß Art. 13 und 14 Datenschutz-Grundverordnung

 

   Ihre im Bewerbungsformular angegebenen personenbezogenen Daten werden vom Ministerium für Wirtschaft, Arbeit und 

  Wohnungsbau Baden-Württemberg zum Zwecke der Bearbeitung Ihrer Bewerbung gemäß den geltenden  

  Bestimmungen zum Datenschutz verarbeitet. Weitere Informationen können Sie im Internet unter  

   https://wm.baden-wuerttemberg.de/ds-info abrufen. Den behördlichen Datenschutzbeauftragten des Ministeriums für  

  Wirtschaft, Arbeit und Wohnungsbau Baden-Württemberg, erreichen Sie unter: Ministerium für Wirtschaft, Arbeit und 

  Wohnungsbau Baden-Württemberg, Behördlicher Datenschutzbeauftragter, Schlossplatz 4 (Neues Schloss), 70173 Stuttgart, 

   E-Mail: datenschutz@wm.bwl.de.

Hinweis zu ergänzenden Unterlagen: Füllen Sie das Bewerbungsformular vollständig aus. Gerne können zusätzliche Materialien zur 

Erläuterung eingereicht werden, sie sollen den Umfang, wie im Bewerbungsformular genannt, nicht überschreiten. Diese zusätz-

lichen Materialien ersetzen allerdings nicht die Angaben im Formular.

Ort, Datum

Unterschrift | Unternehmer und Unternehmerin

Unterschrift | Verantwortlicher Einreicher/Einreicherin und Entwickler/Entwicklerin

Bewerbungsverfahren: Alle Informationen zur Bewerbung unter: www.arbeitsschutzpreis-bw.de

Ansprechpartnerin:   Iris Ripsam, Referat Arbeit und Gesundheit 

Ministerium für Wirtschaft, Arbeit und Wohnungsbau Baden-Württemberg 

Telefonnummer: +49 711 123-2966 

E-Mail: arbeitsschutzpreis-bw@wm.bwl.de 

Postanschrift: Schlossplatz 4 (Neues Schloss), 70173 Stuttgart
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