ANMELDUNG
zur Bezirksvereinsschau in Otterndorf am 01.September 2024

(Bitte deutlich ausftllen)

Besitzer:
(Vor- und Zuname, Verband, bzw. Bezirksverein)
(genaue Anschrift, E-Mail, Tel.-Nr.)

Zichter:
(Vor- und Zuname)

Zuchtstute:

Name u. LN:

Rasse/Sektion:

Farbe der Stute: geb.:
(genaues Datum)
Abstammung:
Vater:
(Name/LN)
Mutter:
(Name/LN)

Nenngeld bitte Gberweisen: IBAN DE45 2916 2394 3111 5683 00
Bezirksverein Stade
Volksbank Osterholz-Bremervorde

Ich versichere, dass die ausgestellten Tiere aus einem seuchenfreien Bestand
kommen und fir diese eine Haftpflichtversicherung besteht.

(Ort/Datum) (Unterschrift)



