
 
Formular zur Aufnahme in den Presseverteiler 

der Generalstaatsanwaltschaft Hamm 
 

- Urschriftlich zurück - 
An den 

Generalstaatsanwalt in Hamm 

– Pressestelle – 

Heßlerstraße 53

5 9 0 6 5  H a m m  

 

Hinweise: 

¾ Bitte vollständig & lesbar 
ausfüllen 

¾ Mit „*“ gekennzeichnete 
Angaben sind zwingend 
erforderlich 

¾ Bitte unbedingt Ablichtung einer 
gültigen Legitimation (z.B. 
Presseausweis) beigeben 

 
Familienname*  
Vorname(n)*  
Anschrift 

Straße / Hausnr.*  
Postleitzahl / Ort*  

Ich bin tätig für*  
 
 
 

als*  angestellter Journalist 
 freier Journalist 
 freier Mitarbeiter verschiedener Medien 
 sonstiges:  

Telefon 
 Festnetz 1  
 Festnetz 2  
 Mobil 1  
Telefax*  
E-Mail-Adresse  

Hiermit bitte ich um Aufnahme in den Presseverteiler Ihrer Behörde. Ich habe Kennt-
nis davon genommen, dass sich der Generalstaatsanwalt in Hamm die Prüfung meiner 
Angaben vorbehält. Soweit ich eine E-Mail-Adresse angegeben habe, verzichte ich 
auf die separate Unterrichtung auf anderem Wege. 
 

  
Ort, Datum Unterschrift 
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