Kontaktformular

Name, Vorname des Halters
Stralle & Wohnort

Telefon / Handy

E-Mail

Name Deines Hundes

Geburtstag Deines Hundes

Rasse

Geschlecht

Ist Dein Hund kastriert

Gibt es gesundheitliche Probleme

Hundehaftpflicht bei
Versicherungs-Nummer

Seit wann ist Dein Hund bei Dir

Gibt es bestimmte Probleme zu Hause oder Unterwegs?
Falls ja, bitte so detailliert wie moglich beschreiben (gerne auch Riickseite mitbenutzen)

Was sind Deine Ziele
Wie bzw. durch wen bist Du auf mich Aufmerksam geworden
Welche Kurse & Angebote wiirden Dich interessieren:

Leinenfiihrung, Riickruf, Schniiffelkurs, Anti-Giftkéder etc.

Mit meiner Unterschrift bestatige ich die Richtigkeit der oben angegebenen Daten sowie den
vollstandigen Impfschutz meines Hundes. Die erhaltenen AGB habe ich gelesen und stimme zu.

Datum Unterschrift

Ute Pasciak 0170/5502670 www.up-hundetraining.de info@up-hundetraining.de



