
 

 

Postanschrift: 
Bund Deutscher Schiedsmänner 
und Schiedsfrauen e. V. –BDS– 
Postfach 10 04 52 
44704 Bochum 
Geschäftsstelle / Lieferanschrift 
Prümerstraße 2 
44787 Bochum 

Kommunikation: 
Telefon: 0234 / 588 97 0 
Telefax: 0234 / 588 97 19 
Email: info@bdsev.de 
Internet: www.schiedsamt.de 

Bankverbindung: 
Sparkasse Bochum 
IBAN: DE51 4305 0001 0041 3023 57  
BIC: WELADED1BOC 
Postbank Dortmund 
IBAN: DE03 4401 0046 0088 8634 67 
BIC: PBNKDEFF 

Vorstand:  
Monika Ganteföhr (Vorsitzende) 
Dr. Achim Lauber-Nöll, 
Manfred Schneider, Andreas Roß, 
Carola Leistner, Heinz Winkler, 
Marc Würfel-Elberg 
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Bund Deutscher Schiedsmänner 
und Schiedsfrauen e.V. -BDS- 
Postfach 10 04 52 
44704 Bochum Datum: 

BEITRITTSERKLÄRUNG /  
BEITRITTSBESTÄTIGUNG 

Hiermit erkläre/ bestätige ich 

Name, Vorname: ........................................................................................................................... 

Anschrift: ........................................................................................................................... 

PLZ/ Ort: .......................................................................................................................... 

Geb.-Dat.: ………………………. 
. 
E-mail: ……….............................................................................................................. 

Telefon: .................................... Land: ….. ...................................... 

AGBezirk: ....................................  LGBezirk:     ….. ...................................... 

tätig als: Schiedsperson      /      Friedensrichter/in      /      Protokollführer/in      /      Stellvertreter/in 
(Nichtzutreffendes bitte streichen) 

� meinen Beitritt als ordentliches Mitglied zum Bund Deutscher Schiedsmänner und Schiedsfrauen e.V. 
-BDS-  Bezirksvereinigung  

…………………………………….  

mit Wirkung ab ..................................................... 

� dass ich im Bund Deutscher Schiedsmänner und Schiedsfrauen e.V. -BDS-  seit dem Jahr 
…………………………….. ordentliches Mitglied bin und dass ich weiterhin Mitglied beim BDS e.V. 
bleiben möchte.   

Der Jahresbeitrag wird von der Stadt/ Gemeinde/ Samtgemeinde/ Verbandsgemeinde/ Amtsverwaltung 

...............................................................................   übernommen. 

 ________________________________ 
 (Unterschrift) 
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