Int. Rasse-Jagd-Gebrauchshunde-Verband e.V.
Hauptgeschéftsstelle: Pérndorf-Moos 7 / 94501 Aldersbach

am:

Mitglied der EUROPAISCHEN-HUNDESPORT-UNION (EHU)

H

A

in:

LG

Anmeldung - AcGiLITY -

CUP des IRIGV

IRJGV Agility Region:

Meldeschluss: 14 Tage zuvor

Veranstaltungsort

Bitte volstandug in Druckbuchstaben ausfiillen * Bitte jeweils zutreffendes ankreuzen

Gruppe:

LG

MINI-Hunde: Schulterhthen-Nachweis wurde im BGVP-Pass eingetragen und von zwei Agility-Richtern bestatigt

Schulterhdhe

Mini | Maxi Ruf-Name des Hundes Hindin Rude incm Rasse: Chip-/Téato-Nr. Mannschaft
Name des Hundfihrers PLZ / Wohnort StralRe Tel.-Nr. IRJIGV/IDG Mitgl. Nr. BGVP-Pass Nr.
Mit dieser Anmeldung bestéatige ich gleichzeitig, dass die Teilnahme-/Benutzungsbedingungen fiir IRIGV-Agility-Veranstaltungen anerkannt werden
X und gebe hiermit meine Einwilligung zur Verwendung von Personenabbildungen und personenbezogenen Daten.
Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen des Erziehungsberechtigten
Schulterhéhe
Mini | Maxi Ruf-Name des Hundes Hindin Riide incm Rasse: Chip-/Tato-Nr. Mannschaft
Name des Hundfihrers PLZ / Wohnort StralRe Tel.-Nr. IRJIGV/IDG Mitgl. Nr. BGVP-Pass Nr.
Mit dieser Anmeldung bestétige ich gleichzeitig, dass die Teilnahme-/Benutzungsbedingungen fiir IRIGV-Agility-Veranstaltungen anerkannt werden
X und gebe hiermit meine Einwilligung zur VVerwendung von Personenabbildungen und personenbezogenen Daten.
Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen des Erziehungsberechtigten
Schulterhdhe
Mini | Maxi Ruf-Name des Hundes Hiindin Riide incm Rasse: Chip-/Tato-Nr. Mannschaft
Name des Hundfihrers PLZ / Wohnort StralRe Tel.-Nr. IRJIGV/IDG Mitgl. Nr. BGVP-Pass Nr.
Mit dieser Anmeldung bestétige ich gleichzeitig, dass die Teilnahme-/Benutzungsbedingungen fiir IRIGV-Agility-Veranstaltungen anerkannt werden
X und gebe hiermit meine Einwilligung zur Verwendung von Personenabbildungen und personenbezogenen Daten.
Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen des Erziehungsberechtigten
Schulterhdhe
Mini | Maxi Ruf-Name des Hundes Hindin Rude incm Rasse: Chip-/Téato-Nr. Mannschaft
Name des Hundfuhrers PLZ / Wohnort StraRe Tel.-Nr. IRIGV/IDG Mitgl. Nr. BGVP-Pass Nr.
Mit dieser Anmeldung bestétige ich gleichzeitig, dass die Teilnahme-/Benutzungsbedingungen fiir IRIGV-Agility-Veranstaltungen anerkannt werden
X und gebe hiermit meine Einwilligung zur VVerwendung von Personenabbildungen und personenbezogenen Daten.
Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen des Erziehungsberechtigten




