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Mitgliedsantrag zur Aufnahme in den  
Bundesverband Veranstaltungssicherheit e.V. als Fachmitglied 

Ihre Persönliche Daten 

Vorname 

Nachname 

Geburtsdatum 

Straße, Hausnummer 

PLZ, Ort 

Private Telefonnummer 

Private Handynummer 

Private Mail-Adresse 

Beschreibung des Bezugs zur 
Veranstaltungssicherheit 

Unternehmensdaten 

Name des Unternehmen 

Rechtsform des Unternehmens 

Haupt-Geschäftsbereich 
des Unternehmens 

Ihre Stellung im Unternehmen 

o Inhaberin/Inhaber
o Geschäftsführerin/Geschäftsführer
o Gesellschafterin/Gesellschafter
o Beschäftigte/Beschäftigter

o Vollzeit
o Teilzeit

o Sonstige:

Straße, Hausnummer 

PLZ, Ort 

Geschäftlich Telefon 

Geschäftlich E-Mail 

Soll eine natürliche Person oder das Unternehmen Mitglied werden? 
o Ich selbst, die anmeldende Person o Das Unternehmen   
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A. Ich versichere:

1. Ich habe die Satzung und die Ordnungen (Mitglieder- und Beitragsordnung; Geschäftsordnung
für die Mitgliederversammlung; Geschäftsordnung für den Vorstand; Geschäftsordnung für den
Ausschuss für Qualitätssicherung und Standardisierung; Finanzordnung) zur Kenntnis
genommen.

2. Ich habe den Ethik-Kodex zur Kenntnis genommen und werde diesen einhalten.

B. Zahlung des Mitgliedsbeitrages / Beitragshöhe:
o Ich werde den Mitgliedsbeitrag nach Aufforderung auf das Konto des Bundesverbandes

Veranstaltungssicherheit überweisen.
o Ich möchte am Lastschriftverfahren teilnehmen, bitte lassen Sie mir ein entsprechendes

Formular zukommen.

Gemäß Buchstabe E. der Mitglieder- und Beitragsordnung gebe ich folgende Beitragshöhe an: 

Ihre 
Angaben: Voraussetzungen Beitrag 

o 
Grundbeitrag für natürliche Personen und Unternehmen mit 
in der Regel bis 10 Beschäftigten und in der Regel bis 2 Mio 
€ Jahresumsatz 

500,00 € 

o Unternehmen mit in der Regel 11 bis 50 Beschäftigten und 
in der Regel bis 10 Mio € Jahresumsatz 750,00 € 

o Unternehmen mit in der Regel über 50 Beschäftigten oder in 
der Regel über 10 Mio € Jahresumsatz 1.500,00 € 

C. Veröffentlichung Ihres Namens:

Website des bvvs: 
o Ja, ich bin mit der Nennung meines Namens und meiner Webadresse auf www.bvvs.org
einverstanden.

___________________________________________________ 
Ort, Datum, Unterschrift 

Bitte senden Sie den vollständig ausgefüllten Antrag sowie einen Nachweis der Qualifikationen 
und eine grobe Übersicht der bisherigen Projekte im Bereich Veranstaltungssicherheit per Post 
an: Bundesverband Veranstaltungssicherheit e.V., Haidelmoosweg 27a, 78467 Konstanz 
oder per Mail an: verwaltung@bvvs.org 
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