BN  ASSOCIATION DES BERGERS NEERLANDAIS DE FRANCE A

F| Affilié a la Société Centrale Canine CENTRALE

CANINE
Formulaire de demande d'homologation du Titre de Champion des Expositions Nationales
A envoyer a Annie Pouvesle Les Cottats 89330 Verlin
ou par courriel a annie.pouvesle@gmail.com Tel : 03 86 91 17 70

A

OBLIGATIONS & PIECES A JOINDRE : Pour toute demande d’homologation, le chien postulant pour le titre de Champion des Expositions
Nationales devra obligatoirement étre confirmé (a 'exception des chiens résidant a I'étranger). Un chien résidant a I'étranger avec un copropriétaire francais doit
étre confirme avant de postuler pour le titre de champion.

Identification génétique réalisée par la SCC : les empreintes sont automatiquement enregistrées dans notre base.

Identification génétique réalisée par un laboratoire extérieur, 'empreinte peut étre utilisée si elle répond aux critéres ISAG 2006, mais doit étre enregistrée
préalablement dans la base de la SCC. Voir www.centrale-canine.fr rubrique ADN. Pour mémoire, cette commande est gratuite pour toutes les empreintes
antérieures a février 2014

Copie du Pedigree (au moins 3 générations et recto-verso pour les chiens inscrits a un livre d'origine étranger).

Note importante : La plupart des informations nécessaires au remplissage de ce formulaire sont disponibles sur la fiche de votre chien, sur I'espace LOFSelect du
site de la SCC (www.centrale-canine.fr).

Apres avoir sélectionné la fiche de votre chien, il vous suffit de reporter les divers éléments sur le formulaire de demande d'homologation.

ATTENTION : TOUT DOSSIER INCOMPLET SERA REJETE.

A REMPLIR (en lettres capitales)

Civilité M. Mme h
Nom Prénom
Adresse
Code Postal Ville
Gourriel @ )
Race Lw ‘ )
Nom
Transpondeur ou Tatouage
°de LOF() i i 1)
identifification ADN enregistrée a la SCC Pedigree complet )
Récompenses Dates Lieux Juges A
CACS (ou 2 RCACS) en Spéciale ou NE
1er CACS
2éme CACS
3eme CACS
4éme CACS
5éme CACS
EXC. CLASSE en NE - classement : y
RESULTATS SANTE Dysplasie Hanches : HD- Dysplasie Coudes: ED- )
yelopathie dégénérative : APR (examen clinique): Cataracte :
APR (test génétique) : )
Test Date Note ou Qual. )
TC
TAT
quivalent TAT (precisez) y

Date de la demande : Signature :
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