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Anmeldung

Hiermit melde ich mich verbindlich zu Agility Kontaktzonen Seminar 29.10. - 45 EUR

folgendem Seminar an:

Name des Teilnehmers

StralRe

Wohnort

Email

Name des teilnehmenden Hundes

Rasse

Geschlecht Rilde

Ausbildungsstand

Datum, Ort

Seminargebihr bitte Gberweisen an:
Petra Pink

Konto 50160505

BLZ 59491300, VR Bank Saar Pfalz

Die Seminargeblihr ist bei der Anmeldung zu entrichten. Bei Absage ist die volle
Seminargebihr dennoch zu entrichten. Ein Ersatzteilnehmer kann jederzeit eingebracht
werden.

Der Teilnehmer versichert, dass der teilnehmende Hund gegen Tollwut geimpft ist und dass
eine glltige Haftpflichtversicherung fiir ihn besteht. Fiir Schaden, die durch den Teilnehmer

oder seinen Hund entstehen, Gbernimmt der Hundeflihrer persoénlich die Haftung.

Das Klicken das “Senden-Buttons” fungiert als rechtsgiiltige Unterschrift.
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