
                                                                                                                                                                                                 
 
 
 
 
Landesgütegemeinschaft 
Instandsetzung von Betonbauwerken 
Baden-Württemberg + Bayern e.V. 
Im Vogelsang 9 
 
71563 Affalterbach      Fax: 07144 / 81 67 48 
        e-mail: bwub@betonerhaltung.com 
 
     A U F N A H M E A N T R A G  
 
Hiermit beantragen wir die Mitgliedschaft in der Landesgütegemeinschaft Instandsetzung von Betonbauwerken 
Baden-Württemberg + Bayern e.V. Sitz Stuttgart. 
Die Satzung und die Beitragsordnung sind uns bekannt und werden anerkannt. Ebenso die Güte- und 
Prüfbestimmungen der Bundesgütegemeinschaft Instandsetzung von Betonbauwerken, Berlin und die hieraus 
resultierenden sachlichen und personellen Anforderungen. 
 
Angaben des Antragstellers: 
 
 
1. Name, vollständige Adresse     ........................................................... 
 
 
2.Niederlassungen in:      ........................................................... 
 
        ............................................................ 
 
3. Art des Unternehmens, Fachbereiche:   ........................................................... 
 
   Ingenieurbüro / Fachplaner: 
        ........................................................... 
 
4.Handelsregistereintrag am......................bei   ........................................................... 
 
5. Eintrag in die Handwerksrolle  am........................ bei  ........................................................... 
 
6. Folgende Inhaber/Mitarbeiter sind Bauingenieure:  1........................................................... 
 
        2........................................................... 
        
        3.......................................................... 
 
   sind Maurer.- + Betonbauer Meister    1........................................................... 
 
        2........................................................... 
 
  haben SIVV-Ausbildung     1........................................................... 
 
        2......................................................... 
 
        3......................................................... 
 
 
 
 
....................................................    ....................................................................... 
Ort, Datum       Stempel / Unterschrift  


