
MITGLIEDSANTRAG

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Holzbau Kompetenz Sachsen e.V.

Nachname, Vorname
Straße, Hausnummer
PLZ, Ort
Geburtsdatum
Telefonnummer
E-Mailadresse
gewünschtes Eintrittsdatum

Die Zahlung des Mitgliedsbeitrages erfolgt jährlich. Hierfür erhalten Sie zu gegebenem Zeitpunkt 
eine Mitteilung mit den Informationen der Zahlungsaufforderung, entsprechend der gültigen  
Beitragsordnung.

Kündigung: Die Kündigung der Mitgliedschaft muss in schriftlicher Form und mit einer Frist von 
drei Monaten zum Ende eines Geschäftjahres beim Vorstand erfolgen. 

Welchen Beitrag leiste/n ich/wir zur Stärkung des Holzbaus in Sachsen?

Mitgliedsgruppe und Beiträge (bitte zutreffendes ankreuzen):
Natürliche Person 120€ jährlich 
Verbände und Vereine 250€ jährlich 
Fördermitglied und Kapitalgesellschaften 500€ jährlich
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Holzbau Kompetenz Sachsen e.V.



Datenschutz
Mit der Speicherung, Übermittlung und der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten für Vereins-
zwecke gemäß den Bestimmungen der EU-Datenschutzgrundverordnung und des Bundesdatenschutz-
gesetzes (BDSG) durch den Verein bin ich einverstanden und willige ausdrücklich ein. Die Datenschutz-
richtlinie des Vereins habe ich zur Kenntnis genommen und willige in diese Regelungen ein. Ich habe 
jederzeit die Möglichkeit, vom Verein Auskunft über meine Daten zu erhalten. Meine Daten werden nach dem Aus-
tritt aus dem Verein gelöscht. Gleichzeitig willige ich ein, dass mein Name auf der Homepage des Vereins sowie in  
sozialen Medien, Presse und anderen Publikationen zu Vereinszwecken veröffentlicht werden, sofern ich diese Ein-
willigung gegenüber dem Verein nicht widerrufe.

(Datum, Ort) Unterschrift
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Vom Verein auszufüllen

Aufnahmebestätigung (Datum, Unterschrift) Mitgliedsnummer

Warum möchte/n ich/wir Mitglied im Holzbau Kompetenz Sachsen e.V. werden und welche  
Kompetenzen bringe/n ich/wir ein?
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