Solidaritatskasse Hundefiihrer der Jagervereinigung Schwabach-Roth e.V.

Anmeldeformular

Daten zum Jagdhund

Name des Hundes:

Rasse:

Gewolft am:

Daten zu Besitzer und Fiihrer

Name, Vorname:

Adresse:

Telefonnummer:

Hiermit melde ich meinen o. g. Jagdhund unter Anerkennung der von der
Vorstandschaft der Jagervereinigung Schwabach-Roth e.V. vorgegebenen
Richtlinien fir mogliche Anspriiche aus der Solidarkasse an und verpflichte mich
zur wahrheitsgemalen Angabe der Sachlage im Schadensfall.

Ort, Datum Unterschrift



	Name des Hundes:: 
	Rasse:: 
	Gewölft am:: 
	Name, Vorname:: 
	Adresse:: 
	Telefonnummer:: 
	Ort, Datum: 


