Kompetente Verkehrs- und Griinflachendienste

K!G\_/ Basisdaten KVG ‘HV\

(Die fett gedruckte Firmierung erscheint wie hier angegeben auf dem Zertifikat bzw. den Zertifikaten)

Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen! Danke!
Bitte senden Sie die Basisdaten per Fax 08168 9979916 oder E-Mail info@hw-zert.de

Name des Unternehmens

Strafe und Hausnummer

PLZ und Ort

Ansprechpartner

Telefon

Mobil

Fax

E-Mail/ggf. Homepage

Region/Bundesland/Staat

Haupteinsatzort(e)

Zertifizierungsstelle HW-Zert GmbH, Gallersberg 10, 85395 Attenkirchen

Dienstleistungsbereiche fiir das KVG-Zertifikat (bitte ankreuzen):

D A-01 Griinflachen- u. Anlagenpflege D A-08 Leitungstrassenpflege D B-04 Baumkontrolle

D A-02 Sport- und Golfplatzpflege D A-09 Bewdsserung D B-05 AuBenreinigung, Wildkrautregulierung
D A-03 Geholzpflege D A-10 Melioration

D A-04 Baumpflege D C-01 Bodenbearbeitung

D A-05 Baumfallung D B-01 Winterdienst D C-02 Pflanzenbeschaffung

D A-06 Gefahrenfallung D B-02 Dachrdumung D C-03 Pflanzarbeiten

D A-07 Landschafts- u. Biotoppflege D B-03 Wegeunterhalt D C-04 Ansaatarbeiten
Kombi-Zertifizierung mit KFP erwiinscht? |:| ja |:| nein

Anzahl GroBmaschinen (ggf. Maschinenliste beifligen):

Handelt es sich um einen Ein-Mann-Betrieb? [(Jia  [nein

Wenn nein: Anzahl aller im Betrieb Tatigen (incl. Geschéaftsfiihrung):

Die im Betrieb mindestens bezahlte Mitarbeiterverglitung betragt:
(Bitte ggf. Betrag moglichst auf €/Stunde umrechnen)

Ort, Datum Unterschrift/Name

KVG 3012:2014 Stand:01.08.2014
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