
 
 
 

Journée - “RISH” - Dag 
INSCHRIJFFORMULIER - FORMULAIRE D’INSCRIPTION 

Minimumleeftijd 15 maanden / Age minimal 15 mois 
 
 

Date / Datum 
 

13/12/2025 
 

Plaats / Lieu 
Brussels Dog Show – Brussels Expo – Parking C  
Exit Ring Brussel 7A – 1853 Strombeek-Bever 

 
 

CHIEN / HOND : 
 

Naam – Nom 

 

 

Ras  
Race  

 

 

Geslacht 
Sexe  

 

 

Kleur hond 
Couleur chien 

 

 
Geboortedatum  
Date de naissance 

 

 

 
Tatoeage / chipnr Tatouage / 
microchip 

 

 

EIGENAAR / PROPRIETAIRE : 
 

Naam en voornaam 
Nom et prénom 

 

 

Adres 
Adresse 

 

 

Postcode en gemeente 
Code postal et commune 

 

 

Telefoon / Telephone 
 

 

Email 
 

 

N° TVA / BTW nr. 
Pas obligatoir / niet verplicht 

 



Het uur van presentatie wordt U op voorhand toegestuurd, per e-mail, dit 1 
week voor datum van de RISH dag. 

L’heure de présentation vous sera communiquée par e-mail, une semaine 
avant la date de la journée RISH. 

 

Inschrijvingsgeld : € 50 

Gelieve op de factuur te wachten om uw betaling te doen. 
 
Droit d’inscription : € 50 

Veuillez attendre la facture pour faire votre paiement. 
 
 
 

Sluiting inschrijvingen: 
 Clôture des inscriptions: 

 

06/12/2025 

 
 
 

Ondergetekende verklaart dat hij/zij de  reglementen  en  de  sportieve  uitspraken van  de  
KKUSH aanvaardt, dat zijn honden vrij zijn van ziekten en dat hij/zij geen lid is 
van een hondenvereniging die niet aangesloten is bij de KKUSH of bij een organisatie die 
niet erkend is door FCI. 
Door het inzenden van dit formulier verplicht hij/zij zich tot het betalen van het 
inschrijfgeld, zelfs indien hij/zij op de RISH dag afwezig blijft. 
 
 
Le soussigné déclare qu’il accepte les règlements et les décisions sportives de l’URCSH, que 
ses chiens sont exempts de maladies et qu’il n’est pas membre d’une association canine non 
affiliée à l’URCSH ou d’une organisation non reconnue par la FCI. 
Par l’envoi de ce formulaire, il s’oblige au paiement de l’inscription, même s’il reste 
absent à la journée RISH. 
 
 
 
 

Gedaan te / Fait à : ___________________________op / le _______________________ 
 
Handtekening / Signature: 
 
 
Gelieve dit formulier volledig ingevuld en ondertekend vóór 06/12/2025 te sturen naar: 
Veuillez renvoyer ce formulaire dûment complété et signé avant le 06/12/2025: 
 
 

 

rish@srsh.be 

ou/of 

SRSH – KMSH  

Boulevard Lambermont - 140 - Lambermontlaan 
Brussel 1030 Bruxelles 


