
 

 

Einverständniserklärung 

Hiermit erkläre ich mich mit der Veröffentlichung der Grunddaten meines 

Gewerbebetriebes nach § 14 Abs. 8 GewO oder meiner freiberuflichen Tätigkeit 

auf der Homepage des Marktes Welden einverstanden. 

 

Firmenname:    ___________________________________________ 

Hausanschrift:   ___________________________________________ 

Ansprechpartner/in:   ___________________________________________ 

Telefon:   ___________________________________________ 

Mobil:     ___________________________________________ 

Fax:     ___________________________________________ 

Web:    ___________________________________________ 

E-Mail:    ___________________________________________ 

 
 
 
________________________    ________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift 

Markt Welden    Landkreis Augsburg 

Zurück an 
 

Verwaltungsgemeinschaft Welden 
z. Hd. Teresa Kugelmann 
Marktplatz 1 
86465 Welden 


