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01.01.2025 Produktbereich Eier

Priifbericht Erzeugung Seite 1 von 10

Kontrolldatum: | Auditor/in: Balis-Nr.:
09-
Betrieb: Eingangsdatum:
StraBe
PLZ Ort OST-Nummer:
E-Mail: ____ _____
Ansprechpartner/in: Verantwortliche/r:
|:| Erzeugung von Eiern: |:| Legehennen |:| Sonstige

|:| Printnummer/n:

[] Erstkontrolle [ ] Folgekontrolle [] sonderpriifung

[ ] Nachkontrolle [] stichprobenkontrolle [ ] Kontrolle nicht durchgefiihrt, weil:
[] Rahmenvereinbarung [] Kontrollauftrag

[] Regionalsiegel ,,GQ-Ammergauer Alpen” [_] Regionalsiegel ,GQ-Franken“

Vorhandene Qualitdtssicherungssysteme: [ ] kAT [ ] ko [ ]vLoG [ ] sonstige
Hiermit wird der Erhalt der GQ-Stalltafel bestatigt. [] stalltafel wurde bei einer vorhergehenden GQ-Kontrolle

bereits Uberreicht

Datum, Unterschrift Ansprechpartner/in

Vom Verantwortlichen im kontrollierten Betrieb auszufiillen:

Ich habe die Kontrolle zur Kenntnis genommen und bestatige hiermit die Angaben im Prifbericht. Ich verpflichte mich Mangel in
Dokumentation und Hygiene unverziiglich, Mangel beim Futtermittelzukauf ab der nachsten Lieferung und bauliche Méangel
innerhalb der technischen Maoglichkeiten und in Abstimmung mit der zustandigen Behorde abzustellen.

Mangel ,,C“ und ,D“: KorrekturmaBnahmen und Fristen:

|:| Weitere Mangel siehe Bemerkungen

Kontrolle durchgefiihrt von/ bis Unterschrift Auditor/ in Unterschrift Ansprechpartner/ in
[ ] angeschrieben am [ ] telefoniert am [] zertifiziert am
|:| Status | |:| Status Il |:| Status IlI |:| Keine Zulassung

von StMELF (M1) genehmigt: i.V. Dr. Helmut Frank Datum: 09.01.2025
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Kontrolldatum: | Auditor/in: Balis-Nr.:

09-
BestandsgrofRe Freilandhaltung Bodenhaltung Vermarktungswege:
Stall 1 [ ] Direktverkauf
Stall 2 |:| Packstelle/n
Stall 3 Belieferte Packstelle/n:
Stall 4

Weitere Tierproduktion/Art/Zahl

[ ] schweine [ ] Rinder [ ] sonstige

BetriebsgroRe LF (ha) FL auerhalb Bayerns |:| ja  Wennja, wo

|:| nein

Grunland (ha): Acker (ha): Wald (ha)

Anschrift betreuender Hoftierarzt:

Tiertransport von eigenen Tieren: |:| nein Ja <50 km |:| oder > 50 km |:|

Angaben zum Futtermitteleinsatz:

Eingesetzte Einzelfuttermittel sind ausschlieBlich landwirtschaftliche Primarprodukte |:| ja

|:| nein

Selbstmischer [ | ja [ ] nein, Einsatz externer Mahl- und Mischanlagen [_] ja, zertifiziert nach

|:| nein

Zeichennutzung [ ] GQ-Bayern [ ] anderes System

Oko-Betrieb Nebenerwerbsbetrieb Sonstige, welcher (z.B. Almbetrieb)

|:| nein |:|ja |:| nein |:|ja |:| nein |:|ja,

Ausbildung des Betriebsleiters

[ ] Bildungsprogramm Landwirt/in (BiLa) [ ] Landwirt/in [ ] Landwirtschaftsmeister/in
[ ] Landwirtschaftsstechniker/in, [ ] Abschluss Agrarstudium [_] Sonstiges
Betriebs-wirt/in
Angaben zur Vorkontrolle [ Inein [ ]ja
Wiederholte D-Mangel [ ] weitere Méngel — sieche Bemerkungen

Bei ja, Mangelbeschreibung:

von StMELF (M1) genehmigt: i.V. Dr. Helmut Frank Datum: 09.01.2025




Mangel-

Nr. [ Kriterium Ergebnis bericht Nr.
B|(C|D
A Allgemeine Anforderungen
Al Allgemeine Betriebsdaten / Stammdaten
Betriebliche Anderungen an Kontrollstelle und Lizenznehmer melden
A2 Fristgerechte und wirksame Umsetzung von Korrekturmalinahmen
KorrekturmaBnahmen: KO
A3 Ereignis- und Krisenmanagement
Ad Alle GQ-Dokumente werden mindestens 3 Jahre aufbewahrt u.a.
GQ-Garantieerklarung
B Eigenkontrollen (siehe Checklisten)
B1 Dokumentation der durchgefiihrten Eigenkontrollen
Die letzten 3 Jahre bearbeitet am (K.O. nur bei Folgeaudit):
/ /
B2 Umsetzung der eingeleiteten MaRnahmen aus der Eigenkontrolle
C Riickverfolgbarkeit und Kennzeichnung
C1 Betrieblicher Zukauf und Wareneingang: Riickverfolgbarkeit zugekaufter
Betriebsmittel, Eier, Tiere, etc., die die Geflliigelhaltung betreffen
C2 Bestandsaufzeichnungen/ Fiihrung Stallkarte
eingesehen: von bis
anhand: KO
- Dokumentation der taglichen Tierverluste (pro Abteil)
- Dokumentation der taglichen Eierzahl (pro Stall)
C2.1 | RegelmiRige Meldung der Eiermengen (je Stall) in die Herkunftsdatenbank Ei
Hinweis: Die Warenmeldungen in die Herkunftsdatenbank Ei sind vom Betrieb bis KO
zum Sonntag der Folgewoche vorzunehmen. Zur Bewertung siehe FuRnote!
C3 Kennzeichnung und Identifizierung der Tiere; Tierbestand stimmt mit der KO
Dokumentation tberein (Stichprobe)
C3.1 | Fur Legehennen liegt eine Konformitatsbescheinigung mit der dt. Gesetzgebung vor KO
[kein Téten der Bruderhdhne, z.B. via Lieferschein]
ca Fiir Tiere, deren Eier im Programm vermarktet werden, liegen entsprechende Infor-
mationen lber die Haltung in Bayern und die Erzeugung nach GQ-B Qualitats- KO
kriterien vor (z.B. GQ-Garantieerkldrung im Lieferschein)
[weitere Betriebsstandorte unter Bemerkung auflisten]
C5 keine Parallelproduktion von GQ-Eiern und Nicht-GQ-Eiern im selben Betrieb KO
D Futtermittel und Fiitterung
D1 | Zukauffuttermittel
D1.1 | Hersteller bzw. Lieferanten von qualitatsgesicherten Zukauffuttermitteln:
Die Mischfuttermittel unterliegen einem dokumentierten QMS? nach GQ-Vorgabe
) . . . KO
2.B. A-Futtermittel [bei Abweichungen (andere Futtermittelanalysen) genaue
Beschreibung unter Bemerkungen]
D1.2 | Futtermittelbezug
Dokumentation Uber Rechnungen/ Lieferscheine
eingesehen: von bis
anhand:
(Hersteller von zugekauften Futtermitteln unter Bemerkungen auflisten!)
D1.3 | Deklaration der Komponenten nach Anteilen absteigend

[ lija [ ] nein: welcher Hersteller/ Lieferant (unter Bemerkungen)

1 Die Bewertung (C2.1) erfolgt auf Basis des %-Anteils der verspiteten Warenmeldungen seit dem letzten Audit wie folgt:

A) Bis zu max. 10 % (£10 %)

B) Mehr als 10 % bis zu max. 50 % (>10 % und <50 %)
C) Mehr als 50 % (>50 %)

D) KO, wenn keine Warenmeldungen (=100 %)

2 Qualitdtsmanagementsystem nach EN ISO




Mangel-

Ergebnis .
Nr. [ Kriterium g bericht Nr.
B|(C|D
D2 Hofeigene Futtermittelmischung
D2.1 | Neben QMS abgesicherten, zertifizierten Futtermitteln wird nur selbst produziertes

Futter verwendet, z.B. eigenes Getreide
[ ]Ja [] nein: welcher Hersteller/ Lieferant

D2.

2 | Wenn D2.1 nein:
Bei zugekauften, nicht zertifizierten Einzelfuttermitteln liegen Garantieerklarungen
(Rechnungen) des Lieferanten/ Produktdatenblatter des Herstellers vor.

D3

Allgemeines zur Fiitterung

D3.

1 | Futtermittel werden tierartbezogen eingesetzt:

- Nur Einzelfuttermittel gem. Positivliste bzw. Charta

- Dokumentation der Rationsberechnungen/ Mischprotokolle mit Angabe der
Gemengeteile (%, kg) wird mind. 3 Jahre aufbewahrt

D3.1.1| Aufbewahrung eines Partiemusters beim Hersteller und Legebetrieb fir jede

Mischung betragt mindestens drei Monate

D3.

2 [ Futterversorgung ist nach Menge und Qualitat ausreichend. Die Futterqualitdt im
Trog bzw. auf dem Futtertisch ist in Ordnung
(z.B. kein Schimmel, keine Garung, kein altes Futter)

KO

D3.

3 [ Sichere Lagerung von Futtermitteln inkl. Hygiene

D3.

4 | Verdacht bzw. Feststellung auf den Einsatz unerwiinschter Futterstoffe:
|:| Tier-, Knochenmehl

|:| Speiseabfille

|:| Sonstige

[] Probe gezogen (Bei C-Bewertung)

KO

D3.5 | Hygiene der Fltterungsanlagen

D3.6 | Geschatzter Anteil (%) an eingesetzten, betriebseigenen Futtermitteln

(Trockenmasse)
] >80 bis < 100 [] > 60 bis < 80 ] > 50 bis < 60 []<50

D3.7 | Beider Verflitterung von Triticale, Roggen oder Gerste an Legehennen erfolgt ein

Einsatz von NSP-Enzymen

D3.8 | Kein Einsatz fischmehlhaltiger Futtermittel KO

D.4 | Triankwasser

D4.1 | Wasserversorgung (ausreichend) KO

D4.2 | Hygiene der Trankanlagen

E Tierschutzgerechte Haltung

E1l Stallklima, Temperatur, Luftung, Lirmbelastigung

E1.1 | Haltung der GQ-Tiere ausschlieRlich in Freiland- oder Bodenhaltung KO

E2 Beleuchtung

E3 Alarmanlage: Wartung am: KO

E4 Notstromaggregat - Wartung am:

ES Platzangebot ausreichend KO

E6 Anforderungen an Stallbéden?

£7 Uber_wachung gnd Pflege der Tiere; allg. Tiergesundheit, Zustand gemal} guter KO
fachlicher Praxis

£s A.IIgemeine HaItur?gsanforderungen; Einhaltung der gesetzlichen KO
Tierschutzvorschriften

E8.1 | Fachgerechter und ordnungsgemaler Umgang mit erkrankten, verletzten Tieren KO

Tiergesundheit/ Arzneimittel

Gl

Medikamente werden ausschlieRlich von Hoftierarzten bezogen
[ja

|:| nein: Nennung der Tierarzte:

3 Bei Tiergefdhrdung muss in E8 zwingend ein K.O. vergeben werden




Mangel-

Nr. [ Kriterium Ergebnis bericht Nr.
B|(C|D
G2 Betreuungsvertrag Hoftierarzt vorhanden
Vertrag vom:
G3 Umsetzung der Bestandsbetreuung: Vertragliche Vereinbarungen eingehalten;
regelméaRige Bestandsbetreuung vom Hoftierarzt (mind. 2-mal jahrlich) Besuche am
(Datum):
KO
G4 Bezug und Anwendung von Arzneimitteln und Impfstoffen: [G4-Bewertung?®]
Arzneimittelabgabebelege eingesehen von bis KO
Anwendungsaufzeichnungen eingesehen von bis
[ ] impfplan vorhanden
G5 Arzneimittel und Impfstoffe sind ordnungsgemall gekennzeichnet, ggf. zur KO
Entsorgung vorbereitet und sicher vor dem Zugriff Dritter gelagert.
G6 Identifikation der behandelten Tiere/ Gruppe KO
G7 AusschlieBlich fur gehaltene Tierart zugelassene und verwendungsfahige
Arzneimittel vorhanden; KO
A = alle Arzneimittel zugelassen und verwendungsfahig;
D = nicht zugelassene Arzneimittel vorgefunden
G8 Gibt es Hinweise auf den Einsatz von Hormonen zur Wachstums- u. Leistungs-
steigerung?
A = keine Probenahme; C = Verdacht (Probenahme); D = Hormone vorhanden
G9 Folgende gesetzlich vorgeschriebenen Impfungen werden gemaR der deutschen
Hygienevorschriften durchgefiihrt: ND>-Impfung (Nachweis)
G10 [ Salmonellen-Impfung (Nachweis)
H Hygiene
H1 Der Zustand von Gebduden und Anlagen weist bzgl. des betrieblichen Umfelds, der
Sauberkeit und des Allgemeinzustandes ein ordentliches Erscheinungsbild auf.
H2 Fachgerechter Umgang mit Einstreu, Dung und Futterresten
H3 Kadaverlagerung und -abholung
H4 Schadlingsmonitoring und -bekampfung
H5 Durchfiihrung von Reinigungs- und DesinfektionsmafRnahmen bzgl. Stallhygiene
Bezug von DVG-gelisteten und gepriiften Desinfektionsmitteln
H5.1 | Serviceperiode zwischen zwei Einstallungen mind. 10 Tage
H6 Betriebshygiene (z.B. Zutritt ist geregelt, Hygieneschleuse vorhanden, Stall ist mit
Hinweisschild ,,Wertvoller Tierbestand“ o0.3. gekennzeichnet, Schutzkleidung fiir
betriebsfremde Personen ist vorhanden)
1 Monitoringprogramme und Befunddaten
11 Keine Arzneimittelriickstdnde nachweisbar (Probenahme: 4x im Jahr)
13 Salmonellenuntersuchungen anhand
[ ] von Kotsammelprobe (4x im Jahr) und KO
|:| von Stichprobe von jeweils 10 Eiern® im Quartal
13.1 | Analyseberichte der Salmonellenuntersuchungen liegen durchgangig und aktuell vor
(Aufbewahrungsfrist: mindestens 2 Jahre)
13.2 | In einer Stichprobe von jeweils 10 Eiern und der Kotsammelprobe sind keine
Salmonellen nachweisbar (Probenahme: 4x im Jahr)
I5 Median der Gallertartigkeit des Eiklars > 70 Haugh Units (+ 8 HU als Toleranzbereich
fur altere Bestande, Hitzemonate u.a. mit entsprechendem Nachweis).
[Probenziehung von 10 Eiern 2x im Jahr]
17 Fachgerechte Lagerung der Eier

4G4: KO = Wenn eine der geforderten Belegarten fehlt: KO
5 G9: Newcastle Disease

5 Nachweis im Eigelb und EiweiR




Mangel-

Nr. | Kriterium Ergebnis bericht Nr.
B|(C|D
(0] Herkunftssicherung
01 Getrennte Lagerung der einzelnen Partien (GQ-Ware/ Nicht-GQ-Ware’)
02 Dokumentation der abgegebenen Mengen an Eiern (GQ / Nicht-GQ)
- Abgleich mit Herkunftsdatenbank Ei®

03 Dokumentation der Empfanger
04 Einzeleikennzeichnung mit Printcode

Herstellername Printer unter ,,Bemerkungen” angeben
05 Abgabe der Eier/ Garantieerklarungen tUber GQ-Produkte werden an die nachste

Stufe weitergegeben
U Umwelt
Ul Lagerung von Mist und Waschwasser; Es erfolgen keine unzulassigen Abfliisse von

Sickersaften etc. in Grund- und Oberflaichenwasser
u2 Auf allen Betriebsflachen in den letzten 5 Jahren kein Einsatz von gewerblichen,

kommunalen oder industriellen Kldrschlammen

Eingesehene Dokumente bitte hier auflisten:

[] Eigenkontrollen [] Arzneimittelaufzeichnungen (des Produktbereiches)
[] Lieferscheine/ Rechnungen [] Bestandsaufzeichnungen (Tiere) [] Legeprotokoll

[ ] Monitoring-Befunde [] sonstiges: ]

|:| Laboranalysen |_| |_|

|:| Wareneingang/ -ausgang

7 Beachte: Keine Parallelproduktion von GQ- und nicht GQ-Eiern erlaubt, siehe C5
8 KO-wirksam ab 2026 (zuvor optional)




Begriindungen ,,B“/ ,,C*/ ,E“

Hersteller/ Lieferanten zugekaufter Futtermittel

zertifiziert ja/ nein

Berechnung

2. Bewertungen A-E:

Y. Bewertungen (ohne E-Bewertungen)

Berechnung der Anteile C - und D-Bewertungen

Anteil C-Bewertungen (%)

(Anzahl C-Bewertungen/ Summe der Bewertungen) 100




Anteil D-Bewertungen (%)

(Anzahl D-Bewertungen/ Summe der Bewertungen) <100

Anteil C+D-Bewertungen (%)

Anteil C+D-Bewertungen

Anzahl K.O. (%)

Anteil der KO-Bewertungen

Auditergebnis Anteil C-Bewertungen Anteil D-Bewertungen Anteil C+D Bewertungen
GQ-Status I* Max. 5 % 0% -
GQ-Status I1** Max. 10 % Max. 3 % Max. 10 %
GQ-Status lll Max. 20 % Max. 10 % Max. 20 %
*Status I Bei Qberschreitung der 5 % Vorgabe wird dennoch Status | vergeben, sofern nur eine einzige C-Bewertung vorliegt.
**Status II: Bei Uberschreitung der prozentualen Vorgabe im Hinblick auf den Anteil D-Bewertungen wird dennoch Status Il

vergeben, sofern nur eine einzige D-Bewertung und keine C-Bewertung vorliegt.
***General K.O.: Ist Auditverweigerung durch den Betrieb

|:| Audit nicht bestanden, da

[] Anteile an C und D Bewertungen tberschritten

[ ]k.0.

[] General K.O. ***/Wiederholte D- Abweichung




Raum fiir Bemerkungen/ Mingel:




Probenart:
[ ] Eier [ ] Futtermittel [ ] Kotprobe

Spezifische Nummer des Probenbehilters: I:I I:I -
Name des Probenehmers/in:
Entnahmestelle:
Printnummer (Eier)

[] Eine Zweitprobe (Eier) wird gezogen, am Betrieb belassen und gekiihlt fiir 2 Monate aufbewahrt.

Name des Landwirt/in:

Fiir die Futtermittelprobe:
Bezeichnung des Futtermittels (Produkt):

Hersteller mit vollstandiger Adresse:

Herstellungsdatum (bei Eigenherstellung):

Chargen-Nummer bzw. betriebsinterne Nr.:

Zusammensetzung (Deklaration):

Diese Daten brauchen Sie nicht ausfiillen, wenn Sie den Sackanhanger bzw. bei loser Ware eine Kopie des Lieferscheins, der
diese Angaben enthalten muss, anklammern.

Bei Proben von Selbstmischern muss das Mischprotokoll mit Zusammensetzung und Mischdatum angefligt oder eingetragen
werden.

Jeder Probenbehélter muss gekennzeichnet sein mit der Nummer des Probenbehalters, der BALIS-Nummer plus
Probenahmedatum!

Datum/ Zeit Unterschrift Landwirt/ in Unterschrift Auditor/ in




