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ANSÖKAN 
Undertecknat företag ansöker härmed om medlemskap i TIB, Takentreprenörerna 
 

Företagsnamn: ..................................................................................................................................  

Organisationsnummer: ....................................................................................................................  

Adress: ...............................................................................................................................................  

Postnummer: .................................................... Ort: ......................................................................  

Telefon: ............................................................. Mobil: ..................................................................  

Fax: ..................................................................... 

E-post: ............................................................... Webb: ..................................................................  

Medlem i Sveriges Byggindustrier:       ja      nej 

Företagschef: ....................................................................................................................................  

Personnummer: ................................................................................................................................  

Antal anställda tätskiktsmontörer: .................................................................................................  

Antal övrig personal: .......................................................................................................................  
(ägarkrets, tjänstemän, övr. personal) 

Lönesumma inkl. semesterers. föregående år: .............................................................................  
(för ägarkrets, tjänstemän, tätskiktsmontörer och övr. personal) 

Antal arbetade timmar föregående år: ..........................................................................................  
(för tätskiktsmontörer) 

Omsättning föregående helår: ........................................................................................................  

Tätskiktsleverantör: .........................................................................................................................  

Till ansökan bifogas kopia på följande dokument: 
 registrerings- och F-skattebevis 
 senaste årsredovisningen 
 intyg från Skattemyndigheten (SKV 4820) 

Genom underskriften nedan intygas att undertecknad har läst igenom föreningens 
stadgar och är väl införstådd med de krav som ställs för medlemskap. 
 
Datum ....................................................  Ort .............................................................................  
 
Namnteckning Namnförtydligande 
 
..................................................................  .....................................................................................  


