GOTLAND

Ansokan om vandringspriser SBK Gotlandsdistrikt

Hundens namn enl. 1€Z.DEVISEL: .....ouiiniiti ittt e
Kallas for: ..o Ras: .o
FOrare:
Medlem i lokalklubb: ................cooe. Medlemsnummer:..............cooeeeenenn..
Telefon: ....oovvviiniiiii E-post: oo
Appellklass Datum Poéng Total
Arrangdr/Plats (Ar-mm-dag) (specialmoment) poéng
IGP 1 Datum Poing Total
(Ar-mm-dag) C-del ......... poing
A-del..........
Lydnad Startklass
Arrangor/Plats Datum Poing
(Ar-mm-dag)
......................................................................... (bésta resultat)
......................................................................... (2:a resultatet om sént finns)
Rallylydnad nyborjarklass
Arrangor/Plats Datum Poing
(Ar-mm-dag)
......................................................................... (basta resultat)
......................................................................... (2:a resultatet om sant finns)

Underskrift: ...

For riktigheten i1 dessa utrdkningar ansvarar uppgiftslimnaren. Skriv tydligt, texta gérna.
Skickas till: Par Erlandsson, Ardre Bringsarve 320, 623 66 Ljugarn eller e-post (som PDF)
perlan739@gmail.com



mailto:perlan739@gmail.com

