
Aufnahmeantrag 

in die Fliesenlegerinnung für den Stadt- und Landkreis Heidelberg 

Ich beantrage die Aufnahme  als Vollmitglied  O  
                        als Gastmitglied  O    
 
Wir sind ein  Meisterbetrieb  O    
   Betrieb ohne Meister O 
  
in die Fliesenlegerinnung Heidelberg entsprechend § 7 der Satzung 
 
 Vorname:    ___________________________________________ 
 
 Nachname:   ___________________________________________ 
    
 Firmenname:   ___________________________________________ 
 
 Str./Nr.:    ___________________________________________ 
 
 PLZ/Ort:    ___________________________________________ 
 
 Geburtsdatum:   ___________________________________________ 
 
 Tel:    ___________________________________________ 
 
 Fax:    ___________________________________________ 
 
 E-Mail:    ___________________________________________ 
 
 Homepage:   ___________________________________________ 
   
 Name des Meisters:  ___________________________________________ 
  
 Abgelegte Meisterprüfung am: ___________________________________________ 
 
 Betrieb besteht seit:  ___________________________________________ 

            
  
 
           _____________       _______________________  
                Datum                                  Unterschrift 
 
 
 

Bitte drucken sie dieses Formular aus und senden es ausgefüllt an die  
Geschäftsstelle der Fliesenlegerinnung HD 
 
Obermeister Jürgen Jungmann
Bammentaler Str.9
69257 Wiesenbach 
 




