
Fachliste
Lehrgangsteilnehmer Bauwerksprüfer DIN 1076 
(z.B. Brücken)

____________________________________________________________________________________
Ingenieurkammer-Bau NRW 
Ingenieurreferat
Zollhof 2 
40221 Düsseldorf 

Hinweis:
Bei der Eintragung in eine Fachliste handelt es sich um einen Service der Ingenieurkammer-Bau NRW, 
für den ein Bedarf, aber keine konkrete rechtliche Regelung des Landes Nordrhein-Westfalen besteht.



Datum:  _______________ Unterschrift:   _________________________________

männlich          weiblich          divers

Privat          oder          Büro(1)

Lehrgang für Ingenieurinnen/Ingenieure der
Bauwerksprüfung nach DIN 1076 

Erklärung der Teilnehmerin/des Teilnehmers 

Hiervon unabhängig ist die Datenschutzerklärung des VFIB(2), die gesondert auszufüllen ist. 

Mit Wirkung für die Zukunft kann die Übermittlung der Daten jederzeit widerrufen werden. Der Widerruf 
ist schriftlich im Original (nicht per Telefax) an die Ingenieurkammer-Bau NRW, Zollhof 2, 
40221 Düsseldorf zu richten. 

Die Daten können veröffentlicht werden. Dies gilt auch bei Adressenänderung. 

Die Daten sollen nicht veröffentlicht werden.

Geschlecht

Akademischer Grad / 
Vorname / Nachname 

Mitgliedsnummer IK-Bau NRW 

Straße

PLZ / Ort

Telefonnummer

Fax

Email

Anschrift:

Firma (ggf.)
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bei Kammermitgliedern, die als abhängig Beschäftigte eingetragen sind, wird bei Ankreuzen des Kästchens „Büro“ ab diesem Zeitpunkt 
genau diese Adresse für alle Datenveröffentlichungen, die die Kammer über das Internet vornimmt, verwendet.

Verein zur Förderung der Qualitätssicherung und Zertifizierung der Aus- und Fortbildung von Ingenieurinnen/Ingenieuren der 
Bauwerksprüfung

(1)

(2)

Mit Abschluss des Lehrgangs und Aushändigung des Zertifikats werden die auf diesem Formular aufgeführ-
ten Daten gespeichert, die im Falle von Mitgliedern der Ingenieurkammer-Bau NRW als Lehrgangs- 
teilnehmer/innen Bauwerksprüfer DIN 1076 (z.B. Brücken) auf der Kammerhomepage 
veröffentlicht werden.
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