
ZGŁOSZENIE NA EGZAMIN / ZAWODY

DANE WŁAŚCICIELA

Imię i Nazwisko:

Adres:

Tel./Mail

DANE PRZEWODNIKA Imię i Nazwisko:

DANE PSA

Imię i Przydomek:

Rasa:

Data ur.                                                                             Płeć:

Nr rodowodu:

ID. ( chip/tat. )

MIEJSCE I DATA
EGZAMINU / ZAWODÓW*

ZGŁASZAM PSA W
KONKURENCJI

* PT1 / PT2 / PT3 / PTO1 / PTO2 / IPOV / IPO1 / IPO2 / IPO3

* niepotrzebne skreślić

                                                                                                                               

    
                                                                                                   ________________________________________________
                                                                                                                                                                    Data i podpis

Polska Federacja Kynologiczna- GKS | ul. Lokajskiego 1/10 | 98-200 Sieradz | gks@pfk.org.pl


