Anmeldung zur

oveler D QHA Fohlenschau Skopa

Dem Pferde das Liebste

Termin: . . 2019
—_— Start Nr.

Ort:

Wird vom Veranstalter
ausgefillt!

Angaben zum Fohlen

Name des Fohlens Geburtsdatum

0O Stute O Hengst

AQHA- Registrierungsnummer Farbe

Sire AQHA-Reg.Nr.

Dam AQHA-Reg.Nr.

Das Fohlen wird vorgestellt: o bei FuB der Mutter O als Absetzer

(Bitte bedenken Sie, dass ein Fohlen nur bei Fuf$ der Mutter ohne Equidenpass verbracht werden darf!)

Es wird eine Box benétigt 0O JA o NEIN
Das Fohlen soll ,,zum Verkauf stehend” gekennzeichnet werden oJA o NEIN

Angaben Equidenpasse

Equidenpassnummer der Mutter (falls diese mit anreist) Chip-Nummer der Mutter (falls vorhanden)

Equidenpassnummer des Fohlens (falls schon vorhanden) Chip-Nummer des Fohlens (falls vorhanden)

Angaben zum Ziichter und Eigentiimer (Owner It. AQHA Certificate of Registration)

Name, Vorname des Zlichters

Name, Vorname des Eigentiimers Telefon, Handy
StralRe, Hausnummer Email
PLZ und Ort Bundesland

DQHA-Mitgliedsnummer
T
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Anmeldung zur

Dmf?yde!?tr D QHA Fohlenschau gKo,_;,A

Zutreffendes bitte ankreuzen:

Gebiihren

O Bewertung durch Zuchtrichter auf Dreiecksbahn 40 €
O Transponder (Chip) auf der Fohlenschau 12 €
O Equidenpass (beantragt im Rahmen der Fohlenschau) 70 €
O Office Charge & Startnummer 8 €
O Nachnenngebiihr (Nennschluss 10 Tage vor der Schau) 10€
Gesamt: €

Hinweis: Werden Nennungen spater als 5 Tage vor Schaubeginn zuriick gezogen, wird die Teilnahmegeblhr
nur nach Vorlage eines tierarztlichen Attests zurlick erstattet. Die Office Charge ist von der Riickerstattung
ausgeschlossen.

Bezahlung

O Ein Scheck liber die Teilnahmegebiihren liegt bei.

O Ich Giberweise sofort nach Erhalt der Rechnung.

O Ich zahle bar vor Ort vor der Beurteilung (nur bei Nachnennungen méglich).
O Einzugsermachtigung und SEPA-Lastschriftmandat

Gldubiger-ldentifikationsnummer: DE12ZZZ00000452646 Mandatsreferenz: |hre DQHA Mitgliedsnummer
Ich erméachtige die DQHA e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die von der DQHA e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber: Kreditinstitut:

BLZ: BIC:

Kontonr.: IBAN:

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Teilnahmebedingungen und Durchfiihrungsbestimmungen fiir die DQHA
Fohlenschau an.

Ort, Datum Unterschrift Eigentlimer
e
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Dem Pferde das Liebste

Erklarung tiiber den Gesundheitszustand

Hiermit bestatige ich, dass die von mir zur oben genannten Veranstaltung

in am

verbrachten Tiere keinen tierseuchenrechtlichen SperrmaRnahmen unterliegen. Anzeigepflichtige
Tierseuchen und ansteckende Pferdekrankheiten sind innerhalb der letzten 3 Monate nicht aufgetreten.

Die Tiere hatten keinen Kontakt mit infektions- oder seuchenverdachtigen oder -erkrankten Equiden und sind
klinisch unauffillig (z.B. keinen Husten und/oder Nasenausfluss infektioser Genese, fieberfrei).

Die Pferde werden in folgendem Betrieb gehalten:

Name des Pferdehalters StralRe, Hausnummer des Betriebs

PLZ/Ort des Betriebs Betriebsnummer (tierseuchenrechtliche Nr. des Tierhalters)

Wohnadresse des Pferdehalters, falls vom Betrieb abweichend

Ich erkenne folgende Regelungen an:

Der Veranstalter stellt fiir die Veranstaltung den Platz und die Organisation zur Verfligung und weist darauf
hin, dass beim Zusammentreffen von Pferden aus unterschiedlichen Stdllen ein mogliches Infektionsrisiko
besteht. Die Teilnehmer sind angehalten, diesem Risiko, auch aus eigenem Interesse, durch Schutzimpfungen
vorzubeugen. Der Veranstalter kontrolliert diese jedoch nicht und schlieRt jegliche Haftung gegeniiber den
Teilnehmern aus.

HINWEIS: Bitte beachten sie die individuellen Veranstalterhinweise, z.B. bzgl. des Impfstatus der Pferde!

Ort, Datum Unterschrift
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Erklarung zum Datenschutz

Ich habe die datenschutzrechtlichen Hinweise (https://dgha.de/datenschutz/) gelesen und willige hiermit ein.

Datum, Ort und Unterschrift

Recht auf das Bild

Die DQHA beabsichtigt Fotos anfertigen zu lassen. Diese Fotos sollen auf der Homepage im Internet und im Intranet
veroffentlicht und weiteren Empfangern zur Veroffentlichung Gbermittelt werden. Die Veroffentlichung soll auf
unbestimmte Zeit erfolgen.

Es wird darauf hingewiesen, dass Fotos im Internet von beliebigen Personen abgerufen werden kénnen. Es kann nicht
ausgeschlossen werden, dass solche Personen die Fotos weiterverwenden oder an andere Personen weitergeben.

Diese Einwilligungserklarung gilt ab dem Datum der Unterschrift bis zum Zeitpunkt des Widerrufs.

Datum, Ort und Unterschrift

Recht auf das Bild Minderjahriger:

Die DQHA beabsichtigt Fotos anfertigen zu lassen. Diese Fotos sollen auf der Homepage im Internet und im Intranet
veroffentlicht und weiteren Empfangern zur Veréffentlichung Gbermittelt werden. Die Veroffentlichung soll auf
unbestimmte Zeit erfolgen.

Es wird darauf hingewiesen, dass Fotos im Internet von beliebigen Personen abgerufen werden kénnen. Es kann nicht
ausgeschlossen werden, dass solche Personen die Fotos weiterverwenden oder an andere Personen weitergeben.

Diese Einwilligungserklarung gilt ab dem Datum der Unterschrift bis zum Zeitpunkt des Widerrufs.

Mit der Unterschrift bestatigen die Unterzeichner zugleich, dass sie mit ihren Kindern die Veroffentlichung der Bilder im
Internet besprochen haben.

Name des Kindes:

Datum, Ort :

Name: Unterschrift des Sorgeberechtigten:
Name: Unterschrift des Sorgeberechtigten:
Name: Unterschrift des Sorgeberechtigten:
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Dem Pferde das Liebste

Einwilligungserklarung zur Veréffentlichung personenbezogener Daten

Ich willige ein, dass seitens der DQHA, folgende Daten veroffentlicht werden diirfen:

O Vorname O Anschrift

O Nachname O Telefonnummer

0 Fotografien O Faxnummer

O O E-Mail Adresse

E-Mail-Kommunikation

Hiermit willige ich mit meiner Unterschrift ausdriicklich und bis auf Widerruf fir die Zukunft ein, dass ich mit einem
unverschlisselten Versand von E-Mail-Nachrichten zur Auftragsabwicklung bzw. anderer Informationen an mich
einverstanden bin.

Dieses Einverstandnis erteile ich ausdriicklich auch fiir den Fall, dass in der E-Mail Nachricht besondere persénliche
Daten, wie z.B. Name, Geburtsdatum und Adresse usw. weitergeleitet werden

Datum / Ort, Unterschrift Mailempfanger
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Wichtige Informationen und Teilnahmebedingungen fiir die DQHA Fohlenschau:

1. Ein vollstandig ausgefiilltes und unterschriebenes Nennformular zur Fohlenschau wird
zusammen mit der Kopie der Registration Application direkt an die DQHA Geschiftsstelle, Daimlerstr.
22, 63741 Aschaffenburg versandt.

2. Zur Teilnahme an einer DQHA Fohlenschau mussen der Ziichter und der Eigentiimer des Fohlens
DQHA Mitglied sein. Die Beitrittserklarung ist den Nennformularen ggf. beizulegen.

3. Wichtig: Beide Elterntiere miissen eine Zuchtbescheinigung im Equidenpass und den
Zuchtbucheintrag vorweisen kénnen. Sollte diese Voraussetzung noch nicht erfillt sein, muss der
Equidenpass zusammen mit einer Kopie des AQHA Certificate of Registration (Vorder- und Rickseite)
zur Bearbeitung in die DQHA Geschaftsstelle geschickt werden. Fohlen, deren Elterntiere eine oder
beide Voraussetzungen bis zum Veranstaltungsbeginn noch nicht erfillen, kénnen auf der
Fohlenschau nur auBer Konkurrenz vorgestellt und beschrieben werden.

4, Neu: Fohlen missen selbst oder Gber beide Elterntiere einen negativen PSSM/HYPP-Test vorweisen
kénnen. Ist eins der Elterntiere positiv getestet worden, so muss das Fohlen zwingend selbst
getestet werden. Fiir den Start auf der Zuchtschau werden auch Testergebnisse von Laboklin
akzeptiert. Fohlen ohne Nachweis und PSSM-/HYPP-Trager konnen auf der Zuchtschau nur auBer
Konkurrenz vorgestellt und beschrieben werden.

5. Jedes Fohlen darf bundesweit nur einmal vorgestellt werden!

6. Alle Pferde missen augenscheinlich gesund und lahmheitsfrei sein, aus einem seuchen- und
infektionsfreien Bestand kommen. Das Clippen der Tasthaare, das Ausrasieren der Ohren und das
Scheren der Fohlen ist tierschutzrechtlich verboten. Das Blacken der Hufe und die Verwendung von
Schweiftoupets ist nicht erwiinscht.

7. Flr alle Pferde muss eine Haftpflichtversicherung abgeschlossen sein.
8. Die Teilnehmer haben den Anweisungen des Veranstalters Folge zu leisten.
9. Der Veranstalter legt die Preise fiir Gastboxen fest. Die Gastboxen werden direkt mit dem

Veranstalter abgerechnet

10. Das Setzen des Transponders (Chips) wird vor Ort direkt mit dem Tierarzt abgerechnet. Die
Kosten sind abhangig vom behandelnden Tierarzt.

11. Der Veranstalter schliel$t jegliche Haftung fiir Sach- und Vermoégensschaden aus, die den Besuchern,
Teilnehmern, Pferdepflegern und Pferdebesitzern durch leichte Fahrldssigkeit des Veranstalters,
seiner Vertreter oder Erflllungsgehilfen entstehen. Der Veranstalter haftet in Fallen des Vorsatzes,
der groben Fahrlassigkeit sowie bei Verletzung des Lebens, des Kérpers oder der Gesundheit und in
weiteren Fallen der zwingenden gesetzlichen Haftung nach den gesetzlichen Bestimmungen. Er
schlieRt dariber hinaus die Haftung fir Diebstdhle und sonstige Vorfalle aus.

12. GemaR Zuchtbuchordnung werden die Ergebnisse veroffentlicht. Alle Teilnehmer erklaren sich zudem
damit einverstanden, dass auf der Zuchtschau entstandene Bilder fiir Werbezwecke der DQHA
benutzt werden dirfen.
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