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Die Ortsgruppe Hannover lädt herzlich zur
18. Leineschau
am 21. August 2011 in Hannover / Langenhagen ein!
Sonderleiter: Helena Saberi; Heinrich-Wöhler-Str. 5; 30938 Burgwedel
Meldestelle: Eike und Stefanie Marwede / Bargfelder Straße 5 / 29351 Eldingen
Telefon: 05148-9126153 / E-Mail: eikemarwede@web.de
Richter: Herr Wilhelm Röhrkaste*
Ort der Schau: Im Köllingsmoor 1, 30855 Langenhagen*
Meldeschluss: 14.08.2011
Name des Hundes:
Wurftag: 

Zuchtbuchnummer:
Farbe:

Vater:
Mutter:

Züchter:
Besitzer:

Anschrift:
PLZ / Ort:

Meldung:
Nachwuchsklasse 3-6 Monate (  ) 15,- €
Jüngstenklasse 6-9 Monate (  ) 18,- €
Jugendklasse 9-18 Monate (  ) 20,- €
Zwischenklasse 15-24 Monate (  ) 22,- €

Offene Klasse ab 15 Monate (  ) 25,- €
Siegerklasse (Titelnachweis erforderlich) (  ) 25,- €

Veteranenklasse ab 8 Jahren (  ) frei
Ehrenklasse (Nachw. Internat. Champion) (  ) 25,- €
Paarklasse (  ) frei
Zuchtgruppe lt. DDC-Zuchtschauordnung (  ) frei
Zwingername:


Fun-Klasse** (  ) 10,- €
Veteranenparade ab 6 Jahren (  ) 5,-€
**In der Fun-Klasse können alle Hunde gemeldet werden, die aufgrund eines zuchtausschließenden farblichen Fehlers im Sinne des Rassestandards und/oder einer Kastration in keiner anderen Klasse gemeldet werden können. Für diese Hunde können/dürfen keine Titel vergeben werden.
Das Meldegeld muss bis zum Meldeschluss auf das Konto der Ortsgruppe Hannover, 
Hannoversche Volksbank eG (BLZ: 251 900 01 / Kto-Nr.: 710 527 401) überwiesen werden. 

Mit Abgabe dieser Meldung versichere ich, dass ich die Zuchtschauordnung des DDC/ VDH verbindlich anerkenne und die Aufsichtspflicht über den gemeldeten Hund übernehme. Für durch den gemeldeten Hund verursachte Schäden hafte ich als Aussteller. Die Zahlungsverpflichtung entsteht mit Abgabe der Meldung. Eine Meldebestätigung erfolgt nicht. Mit der Veröffentlichung meiner Daten im Internet bin ich einverstanden.
Ein gültiger Impfpass mit Nachweis der Tollwutschutzimpfung ist auf Verlangen vorzuzeigen.

* Änderungen vorbehalten

Datum:
Unterschrift:

