
 
 

 

 
 

IBAN: DE79520900000000354813 
BIC: GENODE51KS1 

 

Merkblatt Anwaltsausweis 
 
 
 

Die Rechtsanwaltskammern in Deutschland geben einen bundeseinheitlichen Rechtsanwaltsausweis im 

Scheckkartenformat heraus. 
 

Auf der Rückseite weist der einheitliche Rechtsanwaltsausweis die CCBE-Daten auf, wodurch sich die Kol- 
leginnen und Kollegen in ganz Europa als zugelassene bzw. zugelassener Rechtsanwältin/Rechtsanwalt 
ausweisen können.  Die Gültigkeit dieses Ausweises beträgt fünf Jahre. 

 
Der Ausweis wird auf der Vorderseite folgende Informationen enthalten: 

 

Bezeichnung der Rechtsanwaltskammer mit Logo (s. o.) 
Passbild des Kammermitgliedes, Hologramm, Name, Vorname, Titel, Geburtsdatum, Be- 
rufsbezeichnung, gültig bis, Mitgliedsnummer, User-ID-Nr. 

 
Für die Ausstellung eines Ausweises wird eine Gebühr in Höhe von 25,00 € erhoben. 

 

Beantragen Sie bitte den bundeseinheitlichen/europäischen Rechtsanwaltsausweis mit dem beigefügten 
Antragsmuster und fügen ein aktuelles (farbig; Größe 4 x 5 cm) Passbild bei. Die Gebühr i. H. v. 25,00 € 
(30,50 € mit Porto) bitten wir auf das o. g. Konto zu überweisen. 

 
Die fertiggestellten Ausweise sollten nach Möglichkeit in der Geschäftsstelle mit Vorlage eines Personalaus- 
weises persönlich abgeholt werden. Auf Wunsch kann Ihnen der Ausweis auch nach Vorlage einer be- 
glaubigten Fotokopie des Personalausweises per Einschreiben mit Rückschein zugesandt werden. In 
diesem Fall sind die Portokosten in Höhe von 5,50 € der Gebühr hinzuzurechnen. 

 
 

Mit freundlichen kollegialen Grüßen 

Dilcher 
Präsident 

 
 

Anlagen 
1 Antragsmuster für den Anwaltsausweis 
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Rechtsanwaltskammer Kassel 
Karthäuserstr. 5 a 

 
34117 Kassel ggf. Gerichtsfach 127 

 
 
 
 
 

 
Bundeseinheitlicher europäischer Rechtsanwaltsausweis 

 
 

Hiermit beantrage ich die Ausstellung eines bundeseinheitlichen europäischen Rechtsan- 
waltsausweises. 

 

Meine Daten lauten wie folgt: Bitte in Druckbuchstaben schreiben 

Name:     

Vorname:    
 

Titel:    
 

geboren am:    
 

Beruf bzw. Berufe:    
 

Mitglieds-Nr.:    
 
 

Ein aktuelles (farbig; Größe 4 x 5 cm) Passbild füge ich bei. 

 
 

 Ich werde den Ausweis in der Geschäftsstelle persönlich abholen. 
 

 Ich bitte um Zusendung des Ausweises per Post. 
Eine beglaubigte Fotokopie meines Personalausweises füge ich bei. 

 
 

 Die Gebühr von 25,00 € (bei Abholung) oder 30,50 € (per Postversand) wird auf das Konto 
bei der Volksbank Kassel Göttingen 

IBAN: DE79520900000000354813 BIC: GENODE51KS1 überwiesen. 
 
 
 
 
 

 
(Ort, Datum) (Unterschrift) 
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