
 

 

SVP une feuille par concurrent – Please use one form per competitor 
 

 

 
CHAMPIONNAT DU MONDE DES CONCOURS SAINT HUBERT 

WORLD CHAMPIONSHIP “CONCOURS SAINT HUBERT” 

HERM (Landes) – France 28 /10/2017 
 

FEUILLE D’ENGAGEMENT / ENTRY FORM  
PAYS / COUNTRY :  .....................................................................................   

NOM et PRENOM DU CONCURRENT/NAME AND FIRST NAME COMPETITOR : 

NOM DU CHIEN / NAME OF THE DOG :  ....................................................................................................  

RACE / BREED :  ..........................................................................................  SEXE / SEX :  ...........................  

N° LIVRE ORIGINE / BREEDING BOOK N°:  .................................................................................................  

DATE DE NAISSANCE / BIRTH DATE :  .........................................................................................  

N° D’IDENTIFICATION / ID NUMBER  
 TATOUAGE / TATTOO:  ...........................................................................   

 PUCE / MICROCHIP:  ...........................................................................  
CATEGORIE/CATEGORY: 
 chien d’arrêt homme/dog stop man: ☐chien d’arrêt féminine/dog stop woman ☐SPANIEL: ☐ 
N°PERMIS de CHASSER /N°HUNTING LICENCE : ....................................................................................... 
ASSURANCE OBLIGATOIRE/COMPULSORY INSURANCE 

CONDUCTEUR / HANDLER:  .......................................................................................................................  

ADRESSE / ADDRESS:    

TEL:  .............................................  FAX:  .......................................  EMAIL:  ...............................................  

Envoyer les engagements à :  - Send the entry forms to : 
Accompagnés des certificats antirabiques - Accompanied by anti-rabies certificates 

Montant de l’engagement par chien :50 € - Amount of commitment per dog : 50 € 

M David GINESTAL 
833 route du Bourg . SAINT ETIENNE D’Orthe 40300 

France  
david.ginestal@wanadoo.fr 

tel :0558891209 port : 0645496857 

Coordonnées bancaires / Bank details  
IBAN : FR76 3000 4028 3700 0108 2985 294 
SWIFT (BIC) : BNPAFRPPXXX 

 
 
 
 

Date limite d’inscription/Inscription deadline :08/10/2017 
 

Signature du responsable de la délégation / Signature of the head of delegation 
 

 

 

mailto:david.ginestal@wanadoo.fr

