
Beagle Club Deutschland e.V.  
-Anmeldung zur Schussfestigkeits- und Spurlautprüfung (SFP und SPL)- 

Prüfungsort:________________ 

Prüfungsdatum:_____________ 
 

Hiermit melde ich meinen Beagle zur  
Schussfestigkeits- und Spurlautprüfung an: 

 
 

Name:_________________________________________________________Rüde / Hündin 
 
Zuchtbuch-Nr.:_________________ Wurftag:________________  Farbe:________________ 
 
Chip-Nummer:_________________________________ 
 
Vater: _______________________________________ Zuchtbuch-Nr.:________________ 
 
Mutter: _______________________________________ Zuchtbuch-Nr.:________________ 
 
HD-Untersuchung durchgeführt: nein / ja, mit dem Ergebnis ________________ 
 
Der Hund    ist zur Zucht zugelassen   ja / nein 
    soll zur Zucht zugelassen werden  ja / nein 
 
Jagdscheininhaber (Hundeführer)      ja / nein 
Eigentümer des Hundes ist BCD Mitglied     ja / nein 
 
Sonstige Prüfungen: _________________________________________________________ 
  (wann? und wo?) 
   _________________________________________________________ 
 
Mit dieser Anmeldung erkenne ich die Prüfungsordnung Jagd des BCD an und bestätige, 
dass mein Hund haftpflichtversichert ist. 
 
Eigentümer/Name Adresse: ___________________________________________________ 
  
    ___________________________________________________ 
  
    ___________________________________________________ 
 
E-Mail:                         ___________________________________________________ 
  
Telefon:   ___________________________________________________ 
 
Hundeführer/Name:  ___________________________________________________ 
 
Das Meldegeld beträgt für: BCD Mitglieder 75 Euro, für Nichtmitglieder 95 Euro 
 
Meldegeld ist Reuegeld. Bei Nichtteilnahme an der Prüfung wird trotzdem das Meldegeld fällig. 
 
 
Datum:_______________    Unterschrift:________________________ 
 
Achtung: Bei Teilnahme an jagdlichen Prüfungen muss der Hundeführer nach JGHV - Richtlinien im Besitz eines 
gültigen Jahresjagdscheines sein. Sollte es in dieser Hinsicht Probleme geben, nehmen Sie bitte Kontakt mit  
dem Leiter für das Jagdgebrauchshundwesen auf. 
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