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Journée - “RISH” - Dag 

INSCHRIJFFORMULIER - FORMULAIRE D’INSCRIPTION 
Minimumleeftijd 15 maanden / Age minimal 15 mois 

Date / Datum 10/10/2020 

Plaats / Lieu LKV – Limburgse Kynologen Vereniging 

Zonneveldweg 36A 
3830 Wellen 

 
 
 
 
CHIEN / HOND : 

Naam - Nom 

 

Ras en geslacht 
Race et sexe 

 

Geboortedatum 
Date de naissance 

 

Tatoeage / chipnr 
Tatouage / microchip 

 

 
 
 
EIGENAAR / PROPRIETAIRE : 

Naam en voornaam 
Nom et prénom 

 

Adres 
Adresse 

 

Postcode en gemeente 
Code postal et commune 

 

GSM/smartphone 
 

 

e-mail 
(la confirmation sera envoyée par email !) 
(bevestiging wordt per mail gestuurd !) 
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Inschrijvingsgeld : € 35 
te storten op rekeningnummer IBAN BE14 3630 5826 2583, BIC BBRUBEBB 
met vermelding: “Rish dag + volledige naam van de hond” 
 
Droit d’inscription : € 35 
à verser sur le compte n° 363-0582625-83, IBAN BE14 3630 5826 2583, BIC BBRUBEBB 
avec mention: « Journée Rish + nom complet du chien » 
 

Sluiting inschrijvingen: 
Clôture des inscriptions: 

03/10/2020 

 
Het uur van presentatie wordt U op voorhand medegedeeld per e-mail of post. 
L’heure de présentation vous sera communiquée par e-mail ou par écrit. 
 
Ondergetekende verklaart dat hij/zij de reglementen en de sportieve uitspraken van de KKUSH 
aanvaardt, dat zijn honden vrij zijn van ziekten en dat hij/zij geen lid is van een 
hondenvereniging die niet aangesloten is bij de KKUSH of bij een organisatie die niet erkend 
is door FCI. 
Door het inzenden van dit formulier verplicht hij/zij zich tot het betalen van het 
inschrijfgeld, zelfs indien hij/zij op de RISH dag afwezig blijft. 
 
Le soussigné déclare qu’il accepte les règlements et les décisions sportives de l’URCSH, que 
ses chiens sont exempts de maladies et qu’il n’est pas membre d’une association canine non 
affiliée à l’URCSH ou d’une organisation non reconnue par la FCI. 
Par l’envoi de ce formulaire, il s’oblige au paiement de l’inscription, même s’il reste 
absent à la journée RISH. 
 
Gedaan te / Fait à : ___________________________op / le _________________________ 
 
Handtekening / Signature: 
 
 

Gelieve dit formulier volledig ingevuld en ondertekend vóór 03/10/2020 te sturen naar: 
Veuillez renvoyer ce formulaire dûment complété et signé avant le 03/10/2020: 

 
sport@srsh.be  

 

ou/of 
 

SRSH – KMSH 
Avenue Albert Giraudlaan 98 

Brussel 1030 Bruxelles  


