
$Q]HLJH
HLQHV�+XQGHV�JHPl�������$EV����/DQGHVKXQGHJHVHW]HV��/+XQG*�15:��YRP�����������

    (Hunde, die ausgewachsen eine Widerristhöhe von mindestens 40 cm
     oder mehr oder ein Gewicht von mindestens 20 kg oder mehr erreichen)

$QJDEHQ�]XU�3HUVRQ�GHV�+XQGHKDOWHUV:
Familienname:_______________________ Vorname:_________________________

Geburtsname:________________________ Staatsangehörigkeit:_________________

geboren am:_________________________ Telefon-Nr.:_______________________

Wohnort, Straße, Haus-Nr.:_______________________________________________________

$QJDEHQ�]XP�+XQG�
Rasse: ____________________Name:___________ Geb.Tag  _______________________

Größe _______cm Gewicht________kg Geschlecht____________

Chipnummer:______________________________

  Ich versichere, dass der beschriebene Hund so gehalten, geführt und beaufsichtigt wird, das
von ihm keine Gefahr für Leben oder Gesundheit von Menschen und Tieren ausgeht ( § 2
Abs. 1 LHundG NRW).

  Ich erkläre, dass ich seit mehr als drei Jahren vor Inkrafttreten des Landeshundegesetzes ei-
nen großen Hund i.S. von § 11 LHundG NRW gehalten habe und es zu keinen tierschutz- o-
der ordnungsbehördlichen erfassten Vorkommnissen gekommen ist (§ 11 Abs.4 LHundG
NRW). Daher ist ein Sachkundenachweis nach § 11 Abs. 3 LHundG NRW nicht erforder-
lich.

$QODJH:
Kopie Haftpflichtversicherung    
Nachweis der Chipnummer         
Sachkundenachweis                     
Kopie des Jagdscheines/Jäger-
prüfung                                         

0LU�LVW�EHNDQQW��GDVV�QDFK������$EV����/+XQG*�15:�GHU�EHVFKULHEHQH�+XQG�DXVVHUKDOE
EHIULHGHWHQ� %HVLW]WXPV� DXI� |IIHQWOLFKHQ� 6WUD�HQ�� :HJHQ� XQG� 3OlW]HQ� DQJHOHLQW� JHI�KUW
ZHUGHQ�PXVV��:HLWHUKLQ�LVW�PLU�EHNDQQW��GDVV�QDFK�����GHU�RUGQXQJVEHK|UGOLFKHQ�9HURUG�
QXQJ��EHU�GLH�$XIUHFKWHUKDOWXQJ�GHU�|IIHQWOLFKHQ�6LFKHUKHLW�XQG�2UGQXQJ�LP�*HELHW�GHU
*HPHLQGH�-�FKHQ�YRP������������GHU�+XQG�DXI�9HUNHKUVIOlFKHQ�XQG� LQ�$QODJHQ�DQ�GHU
/HLQH�]X�I�KUHQ�LVW��'LH�/HLQH�PXVV�UHL�IHVW�VHLQ�XQG�GDUI�QLFKW�OlQJHU�DOV�����P�VHLQ��$XV�
JHQRPPHQ�VLQG�GLH�YRUKDQGHQHQ�:LUWVFKDIWVZHJH�

41363 Jüchen, den ___________________ ______________________________
Unterschrift

5�FNIUDJHQ�ELWWH�DQ�2UGQXQJVDPW�-�FKHQ��+HUUQ�)ULHGKHOP�%URLFKKDXVHQ��7HO��������±�������


