
                                                           Заявление о приеме

Член общества №.: _______________________    принят  от:

Прошу принять меня в члены  _________

----- Международного Общества  Друзей Собак  Всех Рас (IHR) e.V.

        Birkenweg 8, 25486 Alveslohe, Тел.: 04193-754911 или  --- 91245

       Группа _____________________________________________________

__  Общество Чихуахуа  Северная Германия (NCV) e.V.

      Birkenweg 8, 25486 Alveslohe, Тел.: 04193-754911 или  --- 91245

Обязуюсь  выполнять устав и правила разведения соответствующие действительности  на данный 
момент. Также мне известно о необходимости уплаты  вступительного взноса, ежегодного взноса 
и положение  о сборах. Отправка документов о членстве общества  будет  производится в 
основном по почте.

Взносы:                                                  Годовой взнос:                                        Вступительный взнос:

за каждого члена                                    36,00 евро                                             однократно  8,00 евро

за каждого члена семьи                       16,00 евро                                             однократно  6,00 евро 

за каждого члена подростка               21,00 евро                                             однократно  6,00 евро   

Выход из  IHR e. V./NCV e.V. может состояться в любое время. Расторжение договора о членстве 
должно состояться до 30 сентября, за квартал до окончания отчетного года  через отправление 
заказного письма в главную контору. Если расторжение договора происходит не в  установленный 
срок,   то договор о членстве продлевается на следующий год.   Если вступление в  общество 
происходит во второй половине года,  то членский взнос оплачивается только за половину года.    

Фамилия: _______________________  Имя:  ___________________ год  рождения:

Улица: _______________________________________________________________________________

 Индекс: ___________________ Местожительство: _________________________________________

Телефон: __________________________________________ Телефакс:__________________________

e-Mail: ___________________________________________  Веб - страница: ________________ _____

Заявление о семейном вступлении в члены общества _________________ год рождения:________

Я имею породу (ы): ____________________________________________________________________

Подпись: _________________________________________ Место/Дата: ________________________
За несовершеннолетних расписываются родители или заменяющие их лица 



Кроме того  заявляю на регистрацию питомника: __ да __ нет (одноразовый  взнос:30,00 евро)

Пожалуйста пришлите  мне племенную  книгу     ___ да __ нет (одноразовый взнос: 25,00 евро)

Название моего питомника: ________________________________________________________

Порода:__________________________________________________________________________

Подпись: ______________________________________ Место/Дата: _______________________

*заполняется обществом

     


