
Name:

Straße:

Ort/Ortsteil:

Telefon:

IBAN Kontoinhaber 
(falls abweichend)

ZBH

FHB

Name/Ort:

Rasse:
Art:

(Bulle, Kuh, 

Färse)

Name Geburts-datum: Ohrmarkennr. vom Kalb:

Geburts-

datum vom 

Kalb:

Name vom Kalb:

Anmeldeformular für Fleischrinder
Angaben zum Besitzer:

Angaben zu den Tieren:

Angaben zum Züchter: (wenn abweichend von Besitzer)

Meldebedingungen: Die Tiere müssen beim FHB oder der ZBH gemeldet sein.

Bitte Zutreffendes ankreuzenBetrieb ist Mitglied bei

Ohrmarkennr.:
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Name:

Art:

(Bulle, Kuh, 

Färse)

Name Geburts-datum: Ohrmarkennr. vom Kalb:

Geburts-

datum vom 

Kalb:

Name vom Kalb:

Angaben zu Familien und Sammlungen (Namen u. Geburtsdatum der Tiere sind ausreichend)

Ohrmarkennr.:

Anmeldeformular für Fleischrinder
Angaben zum Besitzer:
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