
Anmeldeformular
für das Hunderennen am Sonntag, 4. Mai 2025, nachmittags

Hundebesitzer:
Name, Vorname:____________________________________________________

Mail:______________________________________________________________

Handy: ____________________________________________________________

Hund:
Name: _______________________________  weiblich  männlich  kastriert

in Münster-Handorf, Westf. Pferdezentrum

Geburtsdatum (laut Ausweis, Impfpass, Papiere o.ä.):____________________________ 

Rasse/Mix:_________________________________________________________ 

Gewicht (kann geschätzt sein): _________________ Farbe: _______________________ 

Größe :______________________

Bestätigungen:
Ich bestätige, dass mein Hund gültig gegen Tollwut geimpft ist. Ich bestätige, dass mein Hund 
gültig und bezahlt Haftpflichtversichert ist. Ich hafte für meinen Hund und mich. Die 
Veranstalter übernehmen keinerlei Haftung, die Teilnahme erfolgt auf eigene Gefahr. 
Impfpass bitte mit bringen.
Ich bestätige, dass während der Veranstaltung erstellte Fotos veröffentlicht werden dürfen. 
Bitte mit bringen:
Leine, Hundekotbeutel. Auf dem Turnierplatz herrscht während des Hunderennens 
Leinenpflicht.

Unterschrift:______________________________

Bitte das Formular per Email senden an:
Editha Ludewig | Email: eddyelwaf@gmx.de

mailto:info@power-21.de
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