
 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

Rettungshundestaffel Frankfurt a.M. 

Geschäftsstelle 

Miquelallee 4 

60487  Frankfurt 

 

Telefax: 069 746062 

 
 
 

 
 

Ich möchte die Arbeit der Rettungshundestaffel Frankfurt am Main e.V. unterstützen 
– und werde Förderin / Förderer! 

 

 

Meinen Jahresbeitrag setzte ich fest auf   ..............................  Euro. (Mindestbetrag: 25,00 EUR) 

Ich beantrage die Mitgliedschaft ab dem  ........  .  ..........................  (Monat / Jahr) 

 

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

Strasse, Nr.  ......................................................  PLZ, Ort:  ......................................................  

Geb.datum:  ......................................................  Telefon:  ......................................................  

E-Mail:  ......................................................  Telefax:  ......................................................  

 

 

Hiermit ermächtige ich die Rettungshundestaffel Frankfurt am Main e.V. jährlich bis auf Widerruf 
meinen Beitrag zu Lasten meines Kontos einzuziehen. 

 

Kontoinhaber:  ....................................................  Name der Bank: ..............................................  

Kontonummer:  ....................................................  BLZ:  ......................................................  

 

 

 

 

 ...............................................................  

Datum / Unterschrift 

▪ 

Fördermitgliedschaft bei der Rettungshundestaffel Frankfurt a. M. e.V. 



Dieter Zimmermann, In der Wanne 18, 89174 Altheim, Tel.: 07340/6856, E-Mail: d.a.v.zimmermann@freenet.de 

Versicherungsantrag und Abbuchungsermächtigung 

zum Gruppenvertrag Hundehaftpflichtversicherung über die Rettungshunde-
staffel Frankfurt am Main e.V. 

                   Versicherungs Nr.:                                                                      Laufende Nr.: 

Name:                                                                     Vorname: 

Strasse:                                                                  Tel/Fax :  

E-Mail-Adresse: 

PLZ:                        Ort: 

Versicherungsbeginn:                                                          Anzahl Hunde: 1  (nur 1 Hund pro Antrag) 

Hunderasse:                                                                          Aktiv:                      Fördermitglied:      

 

      I 
 

Hiermit stelle ich den Antrag auf Abschluss, der von der Rettungshundestaffel Frankfurt am Main e.V. 
angebotenen Tierhalterhaftpflicht, im Gruppenvertrag bei der Badische Allgemeine Versicherung AG, 
76131 Karlsruhe, Durlacher Allee 56. 
 
Die Deckungssummen betragen 
Für Personenschäden :   €  2.000.000,-- 
Für Sachschäden :   €  1.000.000,-- 
Für Vermögensschäden :  €     100.000,-- 
Es gelten die RBE Abschnitt B, Ausgabe 2008 der Badische Allgemeine Versicherung AG, sie liegen 
der Staffel vor, und können eingesehen werden oder per E-Mail angefordert werden. 
 
 

      II 
 

Die Versicherungsprämie beträgt je Hund 58,52 €  pro Jahr incl. 19% Versicherungssteuer.  
Das Versicherungsjahr endet immer am 31.12. Bei Beginn unter dem Jahr wird die anteilige Prämie bis 
zum 31.12. erhoben, dabei immer ab 1. des Beginnmonats. Die Versicherungsprämien für das Folge-
jahr werden ab 15.12. erhoben, da der Staffel die gesamte Jahresprämie am 1.1. des Jahres vom BGV 
belastet wird. Beim Ausscheiden aus der Rettungshundestaffel Frankfurt e.V. endet die Versicherung 
am 31.12. des laufenden Jahres. Bei Nichteinlösung der 1. Prämie kommt die Versicherung nicht zu-
stande, wird die Folgeprämie nicht bezahlt, endet die Versicherung zum 31.12. des Jahres für den die 
Prämie bezahlt wurde. Adressänderungen, Änderung der Bankverbindung, kein Hund mehr und Aus-
scheiden aus der Rettungshundestaffel Frankfurt e.V., sind unverzüglich der Staffel und der Agentur 
Dieter Zimmermann, In der Wanne 18, 89174 Altheim zu melden. 
 
 

      III 
 

Nicht versichert werden Kampfhunde; als solche gelten:   Fila Brasileiro, Mastino Napoletano, 
Argentinischer Mastiff, Tosa Inu, Bordeaux Dogge, American Staffordshire Terrier, Staffordshire Bullterrier, Bandog, Bullterrier, Pit-Bullterrier, und 

Kreuzungen mit diesen Hunden. 

 
 

      IV 
 

Hiermit wird die Rettungshundestaffel Frankfurt am Main e.V. in jederzeit widerruflicher Weise ermächtigt, die 
fälligen Versicherungsbeiträge zu der oben genannten Versicherung zu Lasten meines Kontos  

Kontoinhaber Konto Nr. Name der Bank Bankleitzahl 

 

  
   

 

mittels Lastschrift einzuziehen (Einzugsermächtigung). 
 
 
 

         
 Datum, Unterschrift  
 

             Jahresbeitrag,  für das laufende Jahr   
 
             €               bezahlt am:              


