
 

Anmeldung Zutritt Baustellen 
 
Baustellenname:   
 
Firmenname:   

  
Strasse:  

 
PLZ:     Ort:  

 
Kontakt:  

 
Tel. Nr.:  

 
Mobile Nr.:  

 
 
 
Firma bereits über WorkControl erfasst:  JA / NEIN  

 
 
Neuer Vertrag mit Steiner AG    JA______ NEIN_______ 
 
 
SUB von einem Vertragspartner Steiner AG  JA______ NEIN______ 
 
Wenn JA, Name Vertragspartner: _______________ 
___________________________________________________________________ 
 
 
Verantwortliche Person für die Datenerfassung, im Portal WorkControl, 
des Antragstellers 
 
Firmenkontakt / Name - Vorname: ____________________ 
 
Mailadresse Firmenkontakt:           ________________________ 
 
 
Datum:     Name :     ______________ 
      Vorname: ____________ 
 

Mit der Unterzeichnung akzeptiert der Antragssteller sich über die Plattform WorkControl zu registrieren 

 
Unterschrift: 

 
 
Senden an: support@workcontrol.ch & support@vipkis.com 
 
 
Bei Fragen nutzen Sie bitte folgender Kontakt:   support@workcontrol.ch  +41 44 515 61 12 
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