
Anmälan till utställningen den  ___ / ___ - 20___  i/på  ____________________________ 

 

RAS & FÄRG 
MARSVINETS NAMN          
(E=fader, U=moder) 

KÖN 
FÖDD 

ÅÅMMDD 

ÅLDER       
i mån        

vid utst. 
REG.NR UPPFÖDARE 

DELTAR I   
(klasser) 

TILL 
SALU 
(pris) 

Sekr. 
ant. 

 ¤:          

E:  

U:  

 ¤:          

E:  

U:  

 ¤:          

E:  

U:  

 ¤:          

E:  

U:  

 ¤:          

E:  

U:  

 ¤:          

E:  

U:  

Ägare: ____________________________________________  Telefonnummer: _________________________________________  

Adress: ___________________________________________  Ev. uppfödarprefix: ______________________________________  

Postadress: ________________________________________  Lokalavdelning: _________________________________________  

Email ________________________________________ _____  Medlemsnummer ___________________________________ 

_____ :-  i anmälningsavgift är betald.   Seniormedlem Juniormedlem (under 18 år) 

Anmälan inkom den: 

___ / ___ 

Betald ___ / ___ 

(Ifylles av lokalavdelningen) 

  

Jag godkänner      godkänner inte      att mitt namn publiceras på resultatlistan på SMF Riks  hemsida.                 Gäller    för denna utst.  hela året ut 

Jag godkänner      godkänner inte      att mitt namn publiceras på resultatlistan på arr. lokalavd. hemsida             Gäller    för denna utst.  hela året ut 


