
Wirtschaftsinitiative Lausitz e.V. 

 

Büro Brandenburg 

Altmarkt 17  

03046 Cottbus 

Tel. +49 3 55 - 28 91 30 90 
 

Büro Sachsen 

Straße des Friedens 13-19  

02943 Weißwasser 

Tel. +49 3 55 - 28 91 30 90 
 

info@wil-ev.de 

www.wil-ev.de 
 

Vorstand 

Dr. Markus Binder (Vorsitzender) 

Anne Francken (Stellv. Vorsitzende) 

Michael Stein (Stellv. Vorsitzender) 

Dieter Maier-Peveling (Schatzmeister) 

Katrin Bartsch 

Torsten Berge 

Knut Deutscher 

Wolfram Kreisel 
 

Geschäftsführer 

Tim Berndt 
 

Sparkasse Spree-Neiße 

IBAN: DE15 1805 0000 3000 0529 24 

BIC: WELADED1CBN 
 

Vereinsregister Cottbus 4751 

Amtsgericht Cottbus 

St.-Nr.: 056/142/07908 

 

ANTRAG AUF MITGLIEDSCHAFT 

 
 
Bitte senden Sie den Antrag an t.berndt@wil-ev.de 

 

□ Unternehmen □ Landkreis       □ Hochschule 

□ Kammer □ Stadt □ Stiftung 

□ Verband □ Verein □ ______________________ 

 
Firma: _____________________________________________________________ 
 
Branche:  __________________________________________________________ 
 
Straße:  ____________________________________________________________ 
 
PLZ:  __________  Ort:  _______________________________________________ 
 
Ansprechpartner:  ____________________________________________________ 
 
Funktion:  __________________________________________________________ 
 
Mobil: ____________________________________________________________
  
Telefon:  ___________________________________________________________ 
 
E-Mail:  ____________________________________________________________ 
 
 
Art der Mitgliedschaft: 
 
□ Vollmitglied   □ Fördermitglied 
 
Anzahl der Mitarbeiter in der Lausitz: _______ 
 
(Berechnungsgrundlage für den Mitgliedsbeitrag) 
 
Ich stimme zu, dass der Firmenname bzw. das Firmenlogo zu 
öffentlichkeitswirksamen Maßnahmen der Wirtschaftsinitiative Lausitz e.V. 
(Veröffentlichung beim Internetauftritt/Publikationen, Pressemeldungen, etc.) als 
Mitglied des Vereins genutzt werden darf. 
 
Ich bin einverstanden, dass meine persönlichen und personenbezogenen Daten wie 
Name, Anschrift, Telefonnummer, E-Mail-Adresse sowie die übermittelten 
Dokumente während der Mitgliedschaft in der WiL e.V. in einer vereinsinternen 
Datenbank gespeichert werden. 
 
Mir ist bekannt, dass ich jederzeit Auskunft über meine durch die WiL e.V. 
gespeicherten personenbezogenen Daten erhalten und auch jederzeit deren 
Löschung verlangen kann. Hierzu genügt jeweils eine formlose schriftliche Eingabe. 
 
Die Beitragsordnung ist mir bekannt. 
 
 
Ort, Datum: 
 
 
 
Unterschrift 


