
Beitrittserklärung 
 
Ich erkläre meinen Beitritt zum Deutschen Richterbund – Bund der Richterinnen und Richter, 
Staatsanwältinnen und Staatsanwälte – Landesverband Hessen 
 
und zur Bezirksgruppe …………….., mit Wirkung vom ............................................................. 
 
Name:...................................... Vorname:.................................... geb.:...................................... 
 
Amtsbezeichnung:............................................... Dienstort:....................................................... 
 
Richterin/Richter auf Probe bitte Einstellungsdatum angeben:…………………………………… 
 
Privatanschrift:  
 
(Straße)………………................................................................................................................. 
 
(PLZ, Ort).................................................................................................................................... 
  
(Email)………………………………….......................................................................................... 
  
 
.............................., den............................... Unterschrift:........................................................... 
 
In die Übermittlung bzw. Speicherung meiner Anschrift um Zwecke der Erfassung der Mitglieder des 
Deutschen Richterbundes durch die Bezirksgruppe, den Landesverband und den Bundesverband 
willige ich in entsprechender Anwendung von § 4a Abs. 3 i.V.m. § 3 Abs. 9 BDSG ein. 

 
.............................., den............................... Unterschrift:........................................................... 
 
 

Einzugsermächtigung 
 

Name:......................................................... Vorname:................................................................ 
 
Ort:.............................................................. Straße:................................................................... 
 
Ich ermächtige den Deutschen Richterbund Landesverband Hessen meinen Mitgliedsbeitrag 
in Höhe von derzeit 140,00 € von folgendem Konto bis auf Widerruf abzubuchen: 
 
IBAN:.................................................  BIC:....................................................................... 
 
Name des Instituts.........................................Name des Kontoinhabers: .................................. 
 
Mir ist bekannt, dass über die Möglichkeit hinaus, der Abbuchung binnen 6 Wochen zu widersprechen, 
der Deutsche Richterbund im laufenden Jahr abgebuchte Beträge auf Anforderung erstattet, ohne 
dass eine Begründung für die Anforderung gegeben werden muss. Wenn mein Konto die erforderliche 
Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur 
Einlösung. 
 

.............................., den............................... Unterschrift:........................................................... 
 
 
Deutscher Richterbund - Landesverband Hessen: 
Vorsitzender: RiAG Dr. Daniel Saam, mail: daniel.saam@richterbund-hessen.de 
Stellv. Vorsitzende: Ri’inAG Constanze Zanner, mail: constanze.zanner@richterbund-hessen.de 
Zweite stellv. Vorsitzende LOStA a. D. Dr. Ursula Goedel, mail: dr-goedel@t-online.de  

 


