TEXTIL-
REINIGER-
INNUNG

Hessen,
Rheinland-Pfalz
und Saarland

Aufnahmeantrag

Hierdurch beantragen wir die Mitgliedschaft in der Textilreiniger-Innung Hessen,
Rheinland-Pfalz und Saarland, c/o. Deutscher Textilreinigungs-Verband e. V. -, Adenau-
erallee 48, 53113 Bonn

1. Name der Firma:

Adresse

Telefon Nr.:

Telefax Nr.:

E-Mail:

Internet: WWW.

2. Betriebliche Schwerpunkte: Wascherei
Mietwdsche-Service
Textilreinigung
Teppichreinigung

Lederreinigung

Mitglied im

Verband Textile Dienste Sidwest e. V.

Textilreiniger-Innung Hessen, Rheinland-Pfalz und Saarland e. V. = c/o Deutscher Textilreinigungs-Verband e. V.

Adenauerallee 48 Telefon 0228 710022-71 E-Mail info@vtd-suedwest.de Vorsitzender
53113 Bonn Telefax 0228 710022-79 Web www.vtd-suedwest.de Obermeister Lars Brehmer



Daniel Fuchs
Rechteck

Daniel Fuchs
Rechteck
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3. Beitragsfestsetzung:

Der Beitrag richtet sich nach der Beitragsregelung die jahrlich von der Mitgliederversammlung der Textil-
reiniger-Innung Hessen, Rheinland-Pfalz und Saarland verabschiedet wird.

Die Bemessung des Beitrages erfolgt laut §71.2 der Innungs-Satzung nach der von der Berufsgenossen-
schaft Energie Textil Elektro Medienerzeugnisse

bzw. der jeweils zustdndigen Berufsgenossenschaft gemeldeten Lohn- und Gehaltssumme.

Bitte tragen Sie die Mitgliedsnummer Ihres Unternehmens ein:

4. Die Satzung der Textilreiniger-Innung Hessen, Rheinland-Pfalz und Saarland haben wir erhalten und zur
Kenntnis genommen.

Datum Unterschrift/Firmenstempel

Mitglied im

Textilreiniger-Innung Hessen, Rheinland-Pfalz und Saarland e. V. = c/o Deutscher Textilreinigungs-Verband e. V.

Adenauerallee 48 Telefon 0228 710022-71 E-Mail info@vtd-suedwest.de Vorsitzender
53113 Bonn Telefax 0228 710022-79 Web www.vtd-suedwest.de Obermeister Lars Brehmer




	Firmennname: 
	Firmenzusatz: 
	Adresse: 
	Adresszusatz: 
	Telefon: 
	Fax: 
	E-Mail: 
	Webseite: 
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Check Box7: Off
	Sonstiges1: 
	Sonstiges2: 
	BGNummer: 
	Datum: 


