Boxer-Klub Gruppe Giitersloh e.V.
Landesgruppe XII Westfalen

im Boxer-Klub E.V. Sitz Miinchen gegrd. 1895
Mitglied im VDH

\ L 7
Anmeldung zur Priifung am: \ e 4
NL Hundesport seit 1931 g7
e >
T
Name des Hundes:
L] Ride [1 Hindin
Chip-Nummer: -
Rasse: ZB.Nr. :
Wourftag: Ausbildungskennz. bisher:
Anmeldung zu folgender Prifung:
FCI-FH 1 FCI-IFH3 FCI-IFH 3
[ O L]
IFCI-IGP 1 FCI-IGP 2 FCI-IGP 3
[ [ [
BH/VT BH mit Sachkunde  VDH-Hundeflhrerschein Ausdauerprifung
[] [] [] L]
Hundefuhrer:
Name, Vorname, Wohnort
Mitgliedsnummer: Telefon:
e-mail:
Besitzer:
Name, Vorname, Wohnort
Mitgliedsnummer: Telefon:
Datum, Unterschrift:
Datum Unterschrift
(bei Meldung mit e-mail hier Namen angeben)
Mit der Unterschrift erfolgt die verbindliche Anmeldung. Die Prifungsgeblhr in H6he von
Bei Nichtteilnahme wird die Prifungsgebuihr nicht erstattet. Ferner 30,-- EURO ist mit der Anmeldung fallig
wird mit Unterschrift bestatigt, dass der vorgefiihrte Hund gegen e - .
und ist spatestens am Priifungstag zu

Tollwut geimpft ist und fiir diesen Hund eine Haftpflichtversicherung . . .. o
besteht, weiter wird bestétigt, dass keine Sperre an der Teilnahme entrichten. Die Prifungsgebuhr ist
von Veranstaltungen des BK / VDH) vorliegt. Erfolgt die ebenfalls fallig, wenn der Teilnehmer
Anmeldung per E-Mail bestatigt dies der e-mail-Absender auch unentschuldigt der Priifung fern bleibt.

ohne seine Unterschrift.

Mit lhrer Unterschrift zu dieser Anmeldung sind Sie damit einverstanden, dass |Ihre personenbezogenen Daten, Bilder und
Meldebdgen von lhnen und Ihrem Hund auf der Internetseite der Gruppe Gutersloh und beim Boxer-Klub E.V. Sitz
Minchen veroffentlicht werden. Sollten Sie hiermit nicht einverstanden sein, geben Sie dieses am Tag der Priifung bitte
dem Prifungsleiter oder dem 1. Vorsitzenden bekannt, damit wir alles Notwendige veranlassen kénnen. Dankeschon.
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