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ANSÖKAN
om spärr för avel

HUND SOM SKA SPÄRRAS FÖR AVEL

Hund kan spärras för avel

	 a)	 i enlighet med beslutat hälsoprogram. (Se särbestämmelser.)

	 b)	 på grund av sjukdom eller annan defekt efter ägarens och eventuell avelsrättinnehavares  

		  skriftligt motiverade begäran samt bifogat veterinärintyg.

För att kunna avelsspärra hunden ska hunden vara ägarregistrerad i SKKs DjurID på ägaren av hunden. 

Ansökan ska åtföljas av något som styrker äganderätten. Vid överlåtelse ska intyg bifogas som  
klart utvisar att den nye ägaren är medveten om att hunden ej får användas i avel.

Spärr för avel innebär att eventuell avkomma inte kan registreras i SKK.

Spärr för avel kan endast hävas av den/de som åsatt spärren. Intyg ska bifogas som utvisar att  
hunden ej är behäftad med den defekt, som ursprungligen var orsak till avelsspärren.

Ras Födelsedatum Kön     

£ Hane  £ Tik

Namn Reg.nr.

Färg ID-märkt

£ Nej	 £ Ja:	 £ Tatuering	 £ Microchip

ID-nummer

Orsak till spärr

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................. 	

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................. 	

.............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

NUVARANDE ÄGARE
Namn Telefon

Adress Postadress E-postadress

Undertecknad intygar härmed att ovanstående uppgifter är riktiga:

.....................................................................................................................................
Ort och datum

.....................................................................................................................................
Nuvarande ägares underskrift

NUVARANDE INNEHAVARE AV AVELSRÄTTEN
Namn Telefon

Adress Postadress E-postadress

Undertecknad intygar härmed att ovanstående uppgifter är riktiga:

.....................................................................................................................................
Ort och datum

.....................................................................................................................................
Nuvarande avelsrättsinnehavares underskrift
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