
Zuchtstättenkontrollbericht / Wurfkontrolle 

Zuchtname Y • cA, . CL, \ ff el j9.SSe. , Wurfdatum l C, • 3 • 2 2 
Züchter A,-h-·,c;\ J\M. t.c.-. \e.f" , Ober 0,Jy4-11 b.ud. ¾l 6L( 3J JbQ &t. 
Mutterhündin Tr uc:l j , -w; r rlA i 'Scb-~Yj~"4a) ti{Ü~ nzahl aufzuziehender Welpen __ 4L.----
Wohnsituation E ,:· H\ i \.1 La,"'~ W i ,r+ sclt°'f~ t0'1C 

Unterbringung der Welpen 1. - 4. Woche 2:r W'-1 j IA,f• Wru L1 fA.a1(.;S. {e_k, e.141 • 

/4 i v,.J s}lMJM~ f°) 
Unterbringung der Welpen ab der 4.Woche 

%q ('~ 
Wurflager: 

J / J ' s ' -, ,--; t. , ,.. Grösse /l • b /1 • LM Unterlage CJA.QI uµJY IMr+,, j / ""' -. 

Wärmequelle La h<I p e.. 
Hör-und Sichtnähe ; WI Lvc.'1~'1otY> ' t;y,~-k(,e,, sctdl>. f'f. j Wf seJ ~ea,, ci-kitt11ef' -L ...1.- - • 
Luft und Lichtzufuhr ::L et-f ·, 1 U ff 
Fluchtmöglichkeit der Hündin A~ne.~, Q,\,($ k,} ur f !Li 9't. 
Bemerkungen, Verbesserungsvorschläge, evt.Auflagen,_-______________ _ 

Gesundheits-und Pflegezustand : 

Verhalten und Gesundheitszustand der Mutterhündin ,zyf:r<G\4,, 'tru / j 11' a,uktia.e.rfa SiS' (.M..J 
Milchleistu.ng der Hündin _!!:nü9end zu wenig zu Fütterung(Flasche) Produkt~-----

Gewichtskontrolle liegt vor nein 

Geburt beaufsichtigt ja nein -
Erste Entwurmung A 2.. :-r a ! Empfehlun.,_ __________ _ 

Beginn der Zufütterung 3h)c,. Empfehlun.,_ ___________ _ 

Pflegezustand von den übrigen Hunden __ -:'l;t@:,,,,,c-fp- f+-'.:..l•~e'.J-+-', +!,___ ______________ _ 

Betreuerperson/en: A sJ:rio\ 4-- rq &her 
Züchter/in istBe~u~stäti'g "'->~ W..eApevi Sl

0vtd UÄll-\.f ,. ' 
Bemerkungen lte.b-eoolte de( d.-t+~~h &~4 g.i4-tc1C;.r(ciJ,eJ 

Diese Zuchtstätte erfüllt die Bedingungen gemäss Reglement: si;bc gut gut ungenügend 

Datum: ~. .• 22. Der Züchter/in: Der Kontrolleur/in: L. SL\i.-. 
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