В Национальный клуб породы «Аппенцеллер Зенненхунд»
Заявление

Прошу принять меня в члены НКП «Аппенцеллер зенненхунд»

Ф.И.О. владельца___________________________________________________

__________________________________________________________________
Адрес с индексом___________________________________________________

__________________________________________________________________
Контактный телефон________________________________________________

Электронная почта__________________________________________________
Кличка собаки______________________________________________________

__________________________________________________________________
Пол_______________________________________________________________
Дата рождения_____________________________________________________
Номер родословной_________________________________________________
С Уставом НКП ознакомлен, обязуюсь выполнять. Копия родословной прилагается
Дата _________________        Подпись____________________________
