JAGDTERRIER CLUB DE FRANCE
2éme REGIONALE D’ELEVAGE

SAMEDI 30 AOUT 2025

CHATEAU FILHOT, ROUTE DE FILHOT - 33210 SAUTERNES

Organisée par

CLOTURE le 13 Aoiit 2025

DELEGATION NOUVELLE-AQUITAINE

Juge pressenti : Stéphane MOULIS

Demande d’engagement par internet sur CEDIA
Pour tous renseignements : BATS JEROME 06.40.60.99.31

TERRE de CHASSE

- Gascon par nature -

Remplir une feuille d’engagement par chien engagé
Joindre une photocopie du certificat antirabique pour les chiens venant de 1’étranger

NOM DU CHIEN @ coeiiii

N° Tatouage :
NOM U POIE & ottt e e eaes
NOM @ 1a MBI I 1oeiiiii i
NOM dU ProdUCEEUN & ...iviiii e

NOM dU Propri€taire © ..oiveuiiiiiii e

PARTICIPATION AUX FRAIS
D’ORGANISATION

35 € le 1°" chien, non membre
25 € le 1¢ chien

20 € les 2¢ et 3€ chiens

15 € le 4°© chien et suivants
Gratuit Paire ou Couple

Gratuit lot d’élevage

A S & ittt
Chéque au nom du JTC
P SUPPURR
ENGAGlEI\gEN.-ll; POSSI?WI.‘E SOMMES ADRESSEES Je  déclare sincéres et véritables les
(une seule feuille par chien) renseignements figurant ci-dessus. J'accepte
R ] d’une facon absolue et sans réserve tous les
INTERMEDIAIRE (15 @ 24 mOQis) | rreererereemresresreenne articles du réglement de cette nationale que
A o . j’ai recus et dont j'ai pris connaissance. En
OUVERTE (age minimum 15 mo|s) ............................................. conséquence, j'exonére spécialement ot
TRAVAIL (4ge minimum 15 mOis) | soreeeerrrrrrermmmmis entierement les organisateurs
de toute responsabilité du fait de tout accident
Se|on réglement JTCF ............................................. (b|essures, morsures, VO|, ma|adies et
A L. . dommages divers) survenu amon chien ou
CHAMPION (age minimum 15 mOIS) ............................................. causé par IUI ou é mOi—méme). Je Certifie sur
Fournir Justificatif HOmologation | «wessereeressssenmniisisis I'honneur que mon chien ou mon chenil n’est
pas, a ma connaissance, au jour ou est signé
JEUNE (9218 Mois) | e cet engagement, atteint de maladies
. . contagieuses et m’engage a ne pas présenter
PUPPY (6 a 9 mo's) ............................................. Si de te"eS maladies Venaient \a se
BABY (38 6 mois) | e, déclarer avant la nationale. Je déclare, en
outre, ne pas faire partie d’aucune société
LOT D’ELEVAGE | e canine ou club non affilié a la SCC, ni d’aucun
organisme non reconnu par la FCl. En cas de
COUPLE / PAIRE ............................................. faUSSe déclaration, j,accepte d,ores et déjé de
.............................................. me voir appliquer les sanctions prévues par
le reglement, notamment la disqualification
de mon chien et mon exclusion de toute
manifestation patronnée par la SCC.
TOTAL ...............................................
Fait @ @ v, L & i Signature :




