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Anmeldung eines Hundes zur
	 FORMCHECKBOX 

	SchHA
	 FORMCHECKBOX 

	SchH1
	 FORMCHECKBOX 

	SchH2
	 FORMCHECKBOX 

	SchH3
	 FORMCHECKBOX 

	FPR1
	 FORMCHECKBOX 

	FPR2
	 FORMCHECKBOX 

	FPR3

	 FORMCHECKBOX 

	IP1
	 FORMCHECKBOX 

	IP2
	 FORMCHECKBOX 

	IP3
	
	
	 FORMCHECKBOX 

	RH1
	 FORMCHECKBOX 

	RH2
	 FORMCHECKBOX 

	RH3

	 FORMCHECKBOX 

	FH1
	 FORMCHECKBOX 

	FH2
	 FORMCHECKBOX 

	IPO FH
	 FORMCHECKBOX 

	RTP
	 FORMCHECKBOX 

	WH
	 FORMCHECKBOX 

	AD
	 FORMCHECKBOX 

	BH

	 FORMCHECKBOX 

	Pokalwettkampf
	 FORMCHECKBOX 

	WPO
	 FORMCHECKBOX 

	DP
	
	
	
	
	
	


	in:
	     
	Datum:
	     

	Rasse:
	     

	
	 FORMCHECKBOX 
 Rüde
 FORMCHECKBOX 
 Hündin

	Name des Hundes:
	     

	SZ-Nr./Reg.-Nr.:
	     

	Tätowier-Nummer:
	     
	Ausbildungskennz.:
	     

	Chipnummer:
	     

	angekört:
	 FORMCHECKBOX 
 ja
 FORMCHECKBOX 
 nein
	Wurftag.:
	     

	Vater:
	     
	SZ-Nummer.
	     

	Mutter:
	     
	SZ-Nummer.
	     

	Züchter/in:
	     

	Anschrift:
	     

	Eigentümer/in:
	     
	Mitgliedsnummer:
	     

	Anschrift:
	     

	
	 FORMCHECKBOX 
 Ich bin in keiner weiteren kynologischen Vereinigung Mitglied.

	
	Wenn ja, in welcher: 
	     

	Hundeführer/in:
	     
	Mitgliedsnummer:
	     

	Anschrift:
	     

	
	 FORMCHECKBOX 
 Ich bin in keiner weiteren kynologischen Vereinigung Mitglied.

	
	Wenn ja, in welcher: 
	     



Welche Prüfung hat der angemeldete Hund bisher abgelegt?
(Beurteilungs- und Bewertungsheft ist beizufügen, nur die letzte Prüfung hier eintragen.)

	Datum
	Ort
	Prüfungsrichter/in
	Prüfungsart
	Punktzahl
	Bewertung

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     


	Ist für den angemeldeten Hund bereits ein Beurteilungs- und Bewertungsheft/Leistungsnachweis ausgestellt?
	 FORMCHECKBOX 
 ja
 FORMCHECKBOX 
 nein

	Besteht für den angemeldeten Hund eine Haftpflichtversicherung (bei fremdem Hund, Halterversicherung)?
	 FORMCHECKBOX 
 ja
 FORMCHECKBOX 
 nein

	Versicherung:
	     

	Versicherungs-Nr.:
	     


Für Schäden, die durch meinen Hund verursacht werden, übernehme ich die Haftung. Ebenso verpflichte ich mich, die OG von Schadensansprüchen Dritter freizustellen, wenn solche durch meinen Hund geschädigt werden. Durch meine Unterschrift verpflichte ich mich zur Zahlung der Meldegebühr, auch wenn ich aus irgendwelchen Gründen an der Teilnahme der Prüfung verhindert sein sollte.

 FORMCHECKBOX 
 Die Meldegebühr ist beigefügt
 FORMCHECKBOX 
 Wird vor der Prüfung entrichtet

Die in der Anmeldung gemachten Angaben entsprechen der Wahrheit.
Durch die Abgabe des Meldeformulars erkenne ich die allgemeingültige Prüfungsordnung sowie das Richterurteil an.

	
	
	

	Datum, Unterschrift Hundeführer/in
	
	Datum, Unterschrift Eigentümer/in
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