AUFNAHMEANTRAG

lch/wir beantrage(n) hiermit meine/unsere
Aufnahme als Einzelmitglied in die

Bauwirtschaft
Baden-Wiirttemberg e.V.
HohenzollernstraBBe 25
70178 Stuttgart

mit Wirkung vom

Vom Inhalt der Satzung habe(n) ich/wir Kenninis
genommen und er wird von mir/uns anerkannt.

Firmendaten

Name des Unternehmens:

Ansprechpartner:

Anschrift:

Telefon/Fax:

E-Mail:

Datum der Aufnahme der Geschéftstatigkeit

Betdtigungsfeld:

B Hochbau

M Tiefbau

M straBenbau

B Gussasphalt- und Bauwerksabdichtung
M Eisenbahnoberbau

B Kabelleitungstiefbau

B Feuerungs- und Schornsteinbau

n Betonfertigteile/Betonwerkstein

[ | Waérme-, Kélte-, Schallschutz

n Sonstiges:

Beschdaftigtenzahl:

Ausbildungsbetrieb
Mo M nein

Mitglied der Sozialkasse
der Bauwirtschaft

M a M nein
Mitgliedschaft
B HK M Handwerkskammer

Ort und Datum

Firmenstempel und Unterschrift
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BAUWIRTSCHAFT

Baden-Wirttemberg eV.

www.bauwirtschaft-bw.de
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