Landesverband

LBBYV/

des Berliner und Brandenburger

Verkehrsgewerbes e.V.
Landesverband des Berliner und Brandenburger Verkehrsgewerbe e.V.
Franzésische StralRe 14, 10117 Berlin

BEITRITTSERKLARUNG

Name und Anschrift des Unternehmens: e
== (o] o R BaNK: oo
E-Mail: oo, Bl e
WeEDSIte: oo IB AN e

Geburtstag des
Betriebsinhabers: ...........ccccoiiin. Betriebsgrindung: .........ccccooiiiiiiii

Die Mitgliedschaft wird persénlich wahrnehmen:
Name, Vorname, Stellung im Unternehmen:

Anzahl der Betriebsangehorigen (gesamt): ...............cce,
(Als Betriebsangehdrige zahlen: Inhaber, Gesellschafter, Geschéaftsfiihrer, kaufmannische Angestellte - einschl. Prokuristen -,
gewerbliche Arbeitnehmer (keine Handwerker z. B. Kfz.-Schlosser und Auszubildende)

Anzahl der gewerblich eingesetzten Fahrzeuge ..........cccccoooeiiiiiiiiiiccenenn.

Zugehdrigkeit zur Fachvereinigung (FV):

FV Giiterverkehr (|:|)
FV Spedition und Logistik (]:|)
FV Mdbeltransport (|:|)
FV KEP (Il

(Zutreffendes bitte ankreuzen)

Die vorstehenden Angaben entsprechen den Gegebenheiten. Die Satzung des LBBV wird
anerkannt. Etwaige Veranderungen werden umgehend mitgeteilt.

Mitglied seit: ..........ccccvveeeennn.
bestatigt:

(wird vom LBBV ausgefiillt)

Datum / Unterschrift / Stempel
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