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Till TiBs Auktorisationsnämnd

Ansökan om vidmakthållande av TiB-Auktorisation

Giltighetsperioden för erhållen TiB-auktorisaton är
kalenderår samt påföljande kvartal under vilken period
uppdatering och ansökan om vidmakthållande görs.


	1.
	Företag:
	     

	
	Org. nr:
	     

	
	Adress:
	     

	
	Telefon:
	     
	Fax:
	     

	
	E-post:
	     

	
	Kontaktperson:
	     


	2.
	Antal anställda
	Tätskiktsmontörer:
	
	Tjänstemän:

	
	
	     
	
	     

	
	Personuppgifter och genomgången utbildning redovisas på blankett A och B


	3.
	Följande har genomgått TiBs företagsledarutbildning
	Kursdatum och ort

	
	Namn:
	     
	Steg 1:
	     

	
	Person nr:
	     
	Steg 2:
	     

	
	
	Steg 3:
	     

	
	

	
	Namn:
	     
	Steg 1:
	     

	
	Person nr:
	     
	Steg 2:
	     

	
	
	Steg 3:
	     


	4.
	Ange minst fem referensobjekt från senaste bokslutsåret med uppgifter om beställare, ombud och telefonnummer på bifogad referenslista (blankett C).


Följande bifogas ansökan:
	5.
	Kopia på intyg från skattemyndigheten (RSV 4820)

	6.
	Kopia på registreringsbevis

	7.
	Kopia på försäkringsbrev utvisande företags- och ansvarsförsäkring


	8.
	Genom underskriften nedan intygas företagets åtagande att följa uppställda krav och förpliktelser helt i enlighet med ”Reglemente TiB-Auktorisation”.


	Datum och underskrift
	
	

	     
	
	

	
	
	     

	
	
	Namnförtydligande


	Postadress

TiB, Takentreprenörerna

E-post

mail@tib.se

Box 22307, 104 22  Stockholm

Internet

www.tib.se

Besöksadress

Klara Norra Kyrkogata 31

Organisationsnr

802013-1457

Telefon

08-508 938 00

Bankgiro

764-4743

Telefax

08-508 938 01

Postgiro
152966-8
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