
Związek Kynologiczny w Polsce – Oddział w Będzinie 
ul. Chrobrego 3, 42-500 Będzin 

www.zkwp.będzin.pl tel. 500 645 202  

FORMULARZ ZGŁOSZENIA MIOTU 

Imię i nazwisko hodowcy 

Adres 

Przydomek hodowlany 

Strona www  

E-mail 

Telefon 

Data urodzenia miotu 

Rasa 

Matka miotu 
(IMIĘ i Przydomek) 

Ilość szczeniąt 
psy: suki: 

Ojciec miotu 
(IMIĘ i Przydomek, numer rejestracji 
oddziałowej. Przy kryciu zagranicznym dołącz 
kopię rodowodu do mejla ze zgłoszeniem) 

CHIP 
TATUAŻ W UCHU (metoda kleszczowa) Sposób znakowania szczeniąt 

(zaznacz przy wybranej metodzie)
TATUAŻ W PACHWINIE (metoda pisakowa) 

Data Podpis 

http://www.zkwp.bedzin.pl/cz%C5%82onkostwo/odbiory-miot%C3%B3w
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