
 
 
 
 
 

 
 

 
Anmeldeformular für Stutbuchaufnahme und Fohlenbrennen am 05. AUGUST 2018 in Telfs 

 
 

Name _________________________  Lebensnummer _____________________________ 
 
Geburtsdatum __________________    Geschlecht _______________   Farbe ___________________ 
 
Züchter ____________________________________________________________________________ 
 
Besitzer ____________________________________________________________________________ 
      
Telefon ______________________________  Email ________________________________________ 
 
 Verkäuflich         ja          nein               
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Anmerkungen:  

 

 Fohlenbrennen  Stutbuchaufnahme 

 

V: 
 
 
 
 
 
 
 
 

(Lebensnummer, Name) 

M: 
 
 
 
 
 
 
 
 

(Lebensnummer, Name) 

VV: 
 
 
 

(Lebensnummer, Name) 

VM: 
 
 
 

(Lebensnummer, Name) 

MV: 
 
 
 

(Lebensnummer, Name) 

MM: 
 
 
 

(Lebensnummer, Name) 

VVV: 
(Name) 

VVM: 
(Name) 

MMM: 
(Name) 

MMV: 
(Name) 

VMV: 
(Name) 

VMM: 
(Name) 

MVV: 
(Name) 

MVM: 
(Name) 

  
Erfolge/Leistungen des Vaters (max. 3 Zeilen): 
 
 
 
 
 
Erfolge/Leistungen der Mutter (max. 3 Zeilen): 
 
 
 
 
 


