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Antrag um Aufnahme 

in die 

BERUFSVEREINIGUNG DER BILDENDEN KÜNSTLER ÖSTERREICHS 

Landesverband Wien, Niederösterreich, Burgenland 

 
 
 

1. (Titel) Vor- und Zuname + Geburtsname 
 
__________________________________________________ 
2. Geburtsdatum, Geburtsort 
 
__________________________________________________ 
3. künstlerische Tätigkeit (Berufsbezeichnung) 
 
_________________________________________________ 
4. Staatsbürgerschaft 
 
__________________________________________________ 
5. Postleitzahl, Wohnort, Straße, Hausnummer 
 
__________________________________________________ 
6. Telefon 
 
__________________________________________________ 
7. E-Mail        Homepage 
 
__________________________________________________ 
8. Arbeitsstätte, Postleitzahl, Ort, Straße, Hausnummer 
 
__________________________________________________ 
9. seit wann sind Sie als bildende(r) Künstler/-in tätig? 
 
_________________________________________________________________________ 
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10. Welcher Sektion wollen Sie auf Grund Ihrer künstlerischen Tätigkeit 
      angehören? (Zutreffendes bitte ankreuzen - Mehrfachnennungen möglich) 

 

O Angewandte Kunst  O Foto-Multimedia-Art 

O Baukunst und Restaurierung  O Kalligrafie und Ornamentik 

O Bildhauerei  O Malerei und Grafik 

O Crossart O Textilkunst 
 

11. Sind Sie bereits Mitglied einer anderen Künstlervereinigung? 
      Wenn ja, bei welcher? 
 
_____________________________________________________________________ 
 

12. Wie üben Sie Ihre künstlerische Tätigkeit aus? 
 
O selbständig  O in einem Arbeitsverhältnis (seit wann? bei wem?) 

__________________________________________________ 
O als Firma (genaue Angaben über die Rechtsform (z.B. GmbH ) 

___________________________________________________________________ 
 

13. Lebenslauf und künstlerischer Werdegang (Anführung von 
      Wettbewerben, Preisen und Auszeichnungen, Ausstellungen etc.).  
      Bitte als Anlage beifügen. 
_____________________________________________________________________________ 
 

Ich bin damit einverstanden, dass 

• für eingereichte/nicht abgeholte Arbeiten keine Haftung übernommen wird, 

• als einmalige Aufnahmegebühr ein Betrag von € 150.- zu entrichten ist, 

• die Ausfolgung des Mitgliedsausweises erst nach Bezahlung der 
Aufnahmegebühr und des Mitgliedsbeitrages erfolgt, 

• der jährliche Mitgliedsbeitrag von € 105.- (Senioren ab dem 70. Lebensjahr 
€ 45,--, Studenten € 55,-) bis spätestens 28. Februar des jeweiligen Jahres zu 
bezahlen ist. 

Vorstehende Angaben habe ich nach bestem Wissen und Gewissen gemacht. 
 
Ort und Datum:      Eigenhändige Unterschrift: 

 


