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Tabelle 1 - für die Erstzertifizierung: 
 

Mindestanforderungen an die zfP-Erfahrungszeit in Tagen  

Verfahren Stufe 1 Stufe 2 Stufe 2 direkt Stufe 3 Stufe 3* direkt 

MT, PT, VT 15 45 60 240 360 

RT, UT  45 135 180 450 540 

RT-FI - 90 - - - 

 
* (mit Hochschulbildung) 
Die Dauer eines Tages beträgt mind. 7 Stunden, die an einem Tag oder durch akkumulierte Stunden erreicht werden können. Die 
Erfahrung in Tagen wird erreicht, in dem die Gesamtzahl der akkumulierten Stunden durch 7 geteilt wird. 
 
Die Zeiten aus Tabelle 2 werden auf die benötigten Zeiten aus Tabelle 1 angerechnet. 

 
 

Tabelle 2 - für die Zulassung zur Prüfung 
 

Mindestanforderung an die zfP-Erfahrungszeit (Vorerfahrung) 
 

Verfahren 
 

Stufe 1 
 

Stufe 2 
 

Direkteinstieg 
Stufe 2 
 

Stufe 3 
 

Direkteinstieg Stufe 3  
Nur mit 
Hochschulbildung 

      

VT, MT, PT 2 Tage 5 Tage 6 Tage 
 

Nachweis  
Stufe 2 Zertifikat 
 

36 Tage  
 

RT, UT 5 Tage 14 Tage  
 
 

18 Tage Nachweis  
Stufe 2 Zertifikat 
 

54 Tage  
 

RT-FI - - 9 Tage - - 

 
 

Tabelle 3 - für alle Personen, die vor der Prüfung keine Erfahrungen erwerben konnten 
 

Strukturiertes Erfahrungsprogramm (SEP)  
Die ZS akzeptiert ein vorbereitendes Praktikum (SEP), welches von einem von TÜV Rheinland anerkannten Schulungszentrum  
durchgeführt und bescheinigt wurde (s. Pkt. 7.3.3.5 DIN EN ISO 9712). 

 
Verfahren 
 

Stufe 1 
 

Stufe 2 
 

Direkteinstieg 
Stufe 2 

 

VT, MT, PT 1 Tag 1 Tage  2 Tage 1 Tag entspricht 7 Stunden 

RT, UT 1 Tag 3 Tage 4 Tage 1 Monat entspricht 21 Tagen. 

RT-FI - - 2 Tage  

 
 

Definition der Sektoren bei TÜV Rheinland: 
 
Produktsektoren: 
c: Gussstücke    f: Schmiedestücke 
w: geschweißte Produkte  wp: Walzerzeugnisse 
t:  Rohre, einschl. Flachprodukte für die Herstellung von geschweißten Rohren 
 
Industriesektoren: 
M: Herstellung   S: Dienstleistungsprüfung bei Fertigung und Instandhaltung, eingeschlossen Herstellung 

 
 
Dieser Nachweis muss spätestens 2 Wochen vor der Prüfung der Zertifizierungsstelle vorliegen. 
Bitte senden Sie das unterschriebene Formular an folgende email-Adresse: 
 

ISO9712@de.tuv.com 
 

Bei Rückfragen steht Ihnen die Zertifizierungsstelle gerne zur Verfügung: 
 

Yassine El Hairan  Andreas Flechtner      
0221 806 2219   0221 806 4719      

Tamara Unger 
0221 806 2470  

mailto:ISO9712@de.tuv.com


PersCert TÜV  
Zertifizierungsstelle ZfP 

Nachweis zfP-Erfahrung  
 

A)   industrielle ZfP-Erfahrung für die Erstzertifizierung            oder B)    fortlaufende Berufstätigkeit für die Stufe 3 Kandidaten bzw. Selbständige 
 Eine ausreichende Vorerfahrungszeit ist Zulassungsvoraussetzung zur Prüfung.  
 Sie wird bei der Erstzertifizierung auf die gesamterforderliche Erfahrungszeit angerechnet. 

*1 
Selbständige oder Arbeitssuchende benötigen die Bestätigung

 
durch den jeweiligen Auftraggeber bzw. 

eines von der ZS anerkannten Referenten 
 

Name und Vorname des Kandidaten: ...................................................................................... Angestellt       Selbständig*1:  

Bei A: Ort und Datum des Seminars: ...................................................................................... Ggf. Zertifikat-Nr :  ................................. 

 
 Bitte pro Verfahren ein separates Blatt verwenden    
 

ZfP-Verfahren / Stufe/ 
Sektoren 
 
(MT; PT; VT;  
RT, RT-FI, UT, UT-WD) 
 
(c, f, w, wp, t) 

 
Beschreibung der aktiven zfP-Tätigkeit 
in Bezug auf das beantragte Verfahren 
 
 
(bei B: s. auch „Erläuterungen zum Zertantrag“, 
Verlängerung der Zertifizierung) 

Bei A: 
- Zeitraum der gesammelten 
  Erfahrung 
- Anzahl Tage in Summe  
 
Bei B: 
Datum des Beleges 

 
 
 
 
 
Bei B: 
Beleg-Name 

Datum und Name (in Klarschrift) des Arbeitgebers oder 
Referenten (s.Punkt 5.5 bzw. 5.9 der DIN EN ISO 9712)  
 
Unterschrift,  
 
Adresse, Firmenstempel, email-adresse  

    
 
 
 
 

 

    
 
 
 
 

 

    
 
 
 
 

 

    
 
 
 
 

 

    
 
 
 
 

 

    
 
 
 
 

 

 

Datum und Unterschrift Kandidat:         .......................................................................... 
 
                                                                                                                                                         TRA_Nachweis_Erfa_2025.doc                                                                                                                                                           
Stand: Mai 2025 
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