
SetterRescueGermany e.V. 

https://www.setter-rescue.de 
https://www.setterland.de 

 

Demande d'adhésion 

SetterRescueGermany e.V. 
Eingetragener Verein beim Amtsgericht Köln mit der Vereinsregisternummer VR 18377 

Die Gemeinnützigkeit wurde vom Finanzamt Köln anerkannt. 
Vorstand: Ralf Schütz, Cordulastr.6, 50767 Köln, 0170-22 500 22, ralf@setter-rescue.de  

Kassenwärtin: Claudia Bechmann, Mozartstr. 4, 50767 Köln,  0151 5690 7910, claudia@setter-rescue.de  
Bankverbindung: Sparkasse Köln Bonn 

IBAN: DE30 3705 0198 1932 4344 57 BIC: COLSDE33XXX 
PayPal: post@setter-rescue.de 

 
1 von 1  

par Setter Rescue Germany e. V. 17. Juli 2019 

Nom:  Prénom:  

Date de naissance:  Code postal  

Rue & No.:  Lieu de résidence:  

Téléphone:  Mobile:  

Télécopieur:  Courriel:  
Pour les moins de 18 ans:  
Je suis d'accord avec l'inscription de ma fille/mon fils ______________________________ . 

Signature du tuteur légal:__________________________ 

La cotisation annuelle minimale est de 60,00 € par an et peut être déduite de l'impôt sur le revenu. Les prestations 
supplémentaires facultatives sont également déductibles et bienvenues. Lors de l'adhésion, un règlement au 
prorata unique est effectué en fonction de l'avancement de l'année d'adhésion (par exemple, en septembre encore 
4 x 5 € = 20 € pour le reste de l'année. 

Vous nous faciliterez considérablement le traitement et la mise à jour de la liste des membres en remplissant 
l'autorisation de prélèvement suivante. Merci de votre confiance.  
 
AUTORISATION DE PRÉLÈVEMENT AUTOMATIQUE: 
Par la présente, j'autorise l'association Setter Rescue Germany e.V. à s'inscrire et à verser annuellement le 
montant suivant d'un montant de _______ € sur mon compte. Le tarif minimum est de 60 € par an ou 5 EUR par 
mois et peut bien sûr être augmenté par vous. 
 

� Paiement annuel de ____ € (chacun au 01.01.)    � ½ Paiement annuel de ____ € (chacun au 01.01. et 01.07.) 
 
Cette autorisation de prélèvement peut être révoquée par écrit à tout moment. Les frais d'annulation dus à une 
couverture insuffisante du compte sont à la charge du titulaire du compte. 
 

Nom:  Prénom:  

Numéro de compte:  Code de banque:  

IBAN:  BIC:  

Nom de l'institution financière: 

 
 
__________________________ _____________________________ 
Lieu, date Signature 
 
Veuillez nous faire parvenir votre formulaire d'adhésion dûment rempli :  
Ralf Schütz, Cordulastr. 6, 50767 Cologne ou ralf@setter-rescue.de ou par fax : 0221-53 99 39 39 74 
 
La qualité de membre ne peut être résiliée qu'à la fin de l'année sous réserve d'un préavis de trois mois et doit être 
déclarée par écrit au Conseil exécutif. Les cotisations déjà versées ne seront pas remboursées.  
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