
Herplaatsing document V01- 2010 

 

Amerikaanse Cocker Spaniel Club in �ederland 

              
Verzoek om herplaatsing 
Inzenden aan : Secretariaat ACSN 

Vogelzang 11, 6662 VV  Elst 

Ondergetekende: 

Naam   : ………………………………………………………………………… 

Adres   : ………………………………………………………………………… 

Postcode  : …………. Woonplaats : …………………………………………… 

Tel.nr.   : …….- …………………… Lid ACSN  : ja / nee* 

Email   : ………………………………………………………………………… 

 

Hierna te noemen eigenaar, verklaart hiermee afstand te willen doen van zijn/ haar hond en 

verzoekt de ACSN om bemiddeling bij herplaatsing. 

 

Naam van de hond : …………………………………………………… reu / teef* 

Kleur   : …………………………………. 

Geb. datum  : ………………………………….                 FOTO bijvoegen s.v.p. 

Stamboomnummer : …………………………………. 

Chip- of tat. Nummer : …………………………………. 

Fokker   : …………………………………. Fokker geïnformeerd:  JA / NEE 

 

Naam en tel. nr. van behandelend dierenarts : ………………………………………………… 

 

De reu is wel / niet* gecastreerd, de teef is wel / niet* gesteriliseerd. 

 

De eigenaar verklaart dat de hond gezond is en normaal aanvaardbaar gedrag vertoont. Indien 

er in het verleden wel problemen waren, dan waren deze van navolgende aard : 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

 

De hond heeft een volledige en geldige inenting en wordt bij herplaatsing met alle bescheiden 

aan de nieuwe eigenaar overgedragen. 

 

Betreffende hond: 

- is wel / niet* als huishond gehouden. 

- is wel / niet* zindelijk. 

- is wel / niet* betrouwbaar met kinderen. 

- kan wel / niet* alleen thuis zijn. 

 

De reden van herplaatsing is : ………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

 

Ondergetekende verklaart dat een eventuele vergoeding voor zijn / haar* hond maximaal  

€ 125,00 bedraagt, op de hoogte te zijn van de bepalingen in het onderhavige herplaatsing-

reglement en vrijwaart de ACSN indien deze herplaatsing juridische consequenties heeft 

jegens eigenaar en alle zaken dienaangaande zijn vervuld.    

 

Aldus naar waarheid ingevuld, te ………………………………….  Datum : ………………… 

 

Handtekening :…….…………………………. 

 

*Doorstrepen wat niet van toepassing is.                       


