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KREISHANDWERKERSCHAFT REMS-MURR

KREISHANDWERKERSCHAFT
REMS-MURR
Oppenlénderstrafie 40

71332 Waiblingen

Sie erreichen uns auch unter:
Telefon 07151/956 51-0

Telefax 07151/52195

Mail info@kh-rems-murr.de
Personliche Beratung:

Mo. - Fr. 8.00-12.00 Uhr

Mo. - Do. 14.00-16.00 Uhr

und nach persénlicher Vereinbarung

BEITRITTSERKLARUNG

Hiermit erklére ich meinen Beitritt zur

Zustimmung des Innungs-Vorstandes) unter Anerkennung der Innungssatzung ab

- Name/Vorname

Innung (vorbehaltlich der

= Geburtsdatum

-

>

(Bei einer Gesellschaft bitte die genaue Firmierung und die Namen der Geschaftsfihrer angeben.)

= Strafle/Wohnort

- Telefon/Telefax

2 E-Mail

= Betriebsgrindung am

Ubernahme ab I

Eintragung in die Handwerksrolle

Meisterprifung abgelegt am

als e

Welcher Berufsgenossenschaft gehéren Sie an?

Betriebsnummer

= Internet -

- Anzahl der Beschiftigten im Betrieb

Meister

Gesellen .

Lehr|inge

Hilfskréfte/Ungelerntes Personal

Kaufmdnnisches Personal

Sonstige Fach- und Fihrungskréfte

Praktikanten

Sonstiges Personal (z.B. Reinigungskréfte)

= Ort/Datum

- Stempel/Unterschrift
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KREISHANDWERKERSCHAFT REMS-MURR

ZUSTIMMUNGSERKLARUNG

Ich/Wir erméchtige/n die Innung, sich als Grundlage fir die Beitragsermittlung von der zustandi-
gen Berufsgenossenschaft oder Krankenkasse die Lohn- und Gehaltssummen sowie die Zahl der
Beschaftigten meines/unseres Betriebes bekanntgeben zu lassen oder sie zum gleichen Zweck
durch den zusttindigen Landesinnungsverband abzurufen. Insoweit werden die Berufsgenossen-

schaften und Krankenkassen von ihrer Geheimhaltungspflicht befreit.

= Ort/Datum ; - Stempel/Unterschrift

Bitte fiillen Sie beide Seiten des Mitgliedsantrages gut leserlich aus und senden Sie diese mit Stempel und Unterschrift an

uns zuriick.



