SVENSKA KENNELKLUBBEN

HUNDAGARNAS RIKSORGANISATION

Handlaggningsrutiner avseende:

“Rapport om hund som forvarats pa ett olampligt satt i bil, bur, télt eller dylikt”
Forvaring av hund i bil, bur, tilt eller dylike fir under inga omstindigheter ske under sidana férhallanden
att hunden kan ta skada.

Med hinvisning dll § 3 i SKKs Utstillnings- och championatregler/Allminna bestimmelserna om
hunddgarens ansvar, har en sirskild blankett utformats, "Rapport om hund som forvarats pa ett olimpligt
sditt i bil, bur, tilt eller dylikr”, for att underlitta for arrangorer i samband med anmilan av en hundigare

eller dennes ombud. Det dligger arrangéren att tillse att blanketten finns tillginglig vid arrangemanget.

Praktiska rad vid ingripande

Brottsbalken ger ibland straffrihet vid "n6d”. Om en hund ir instingd i en solvarm bil och pligas svirt
ir det friga om "nod”. Om arrangerande klubbs funktionir trots forsok att ta kontakt med bildgaren
via hogtalaren eller pd annat sitt pakallad uppmirksamhet pd att hund omedelbart méste tas ut ur
varm bil, men inte fir kontakt med bildgaren/hundigaren eller dennes ombud, ska om méijligt polis
tillkallas samt veterinir. Om varken polis eller veterinir finns tillinglig méste arrangerande klubbs
funktionir sjilv gora en bedomning och agera genom att pa bista sitt ta ut hunden. Anvind inte stor-
re vild dn n6den kriver, kontrollera om det gér att tjuvéppna nigon dorr eller dra ned en ruta. Om
inga andra majligheter ges, maste en ruta krossas. Direfter tas kontakt med bildgaren/hundigaren eller
dennes ombud for att férklara vad som skett. Obs! Ha alltid minst ett vittne med vid ingripandet.

Tjanstgorande funktionarer har rapporteringsskyldighet

Nir skal for anmilan foreligger ska prov-/tivlings- eller utstillningsfunktionir (exempel pa funktionir
ar: bestyrelse, kommissarie, tjinstgorande veterinir, prov- eller tivlingsledare, domare, ringsekreterare,
instrukeor samt figurant vid prov) beskriva hindelsen pa den ovan nimnda rapporteringsblanketten.
Det dr viktigt att sa fullstindiga uppgifter som mojligt om bade aktuella hundar och hundigare eller

dennes ombud samt vittnens uppgifter tas pd plats och beskrivs i rapporten.
Obs! Rapporten ska saledes inte fyllas i av hundigaren eller dennes ombud.

Av tjdnstgdrande funktionir ifylld rapporteringsblankett skickas omgaende efter utstillningen/provet/
tivlingen direke till SKK, Tivlingsavdelningen, Box 771, 191 27 Sollentuna. Rapporteringsblanketten
ska inte skickas via eventuell egen specialklubb eller tillsammans med resultatredovisningen.

Nir rapporteringsblanketten inkommit till Tavlingsavdelningen vidtas en utredning av hiandelsen och
beslut tas om drendet ska anmilas till SKKs Disciplinnimnd. Hundigare eller dennes ombud kan

under utredningstiden beldggas med tivlingsférbud (gillande utstillning, prov och tivling).
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RAPPORT OM HUND
K NNELUBEEN som forvarats pa ett olampligt satt (ex. bil, bur, talt)

SVENSKA

BLANKETTEN FYLLS | AV FUNKTIONAR (ANMALARE).

Ifylld och underskriven blankett skicks omgéende till: ot
Svenska Kennelklubben, Tavlingsavdelningen Box 771, 191 27 Sollentuna. g2
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HUNDAGARE eller dennes ombud H
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Adress Postnr Postort =
Tel bostad Mobiltel E-post Es
Reg.nr pa bil Bilmérke Farg 25
BILAGARE om annan &n hundiigaren B
Namn g3
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Arrangor

Ort/Plats Datum Tidpunkt

Plats déar hunden forvarats: DBiI |:| Bur |:|Télt |:|Annan plats. Specificera:

VITTNE 1 till héndelsen VITTNE 2 till héndelsen

Namn Namn

Adress Adress

Postadress Postadress

é

Telefon bostad Telefon bostad ‘é

Mobil Mobil g
€| E-post E-post

Box 771,191 27 Sollentuna | BESOK Rotebergsvigen 3, Sollentuna | TEL 08-7953050 | utstk@skk.se | www.skk.se

BEHANDLING AV PERSONUPPGIFTER:




SVENSKA
KENNELKLUBBEN

HUNDAGARNAS RIKSORGANISATION

VITTNENS REDOGORELSE FOR HANDELSEN - komplettering med separat skrivelse kan anvéndas vid behov

Vittne 1

Vittne 2

FUNKTIONARENS (ANMALARENS) REDOGORELSE FOR HANDELSEN - ange i den mén uppygifter finns

Tidpunkt for ev. utrop i hogtalare

Hur lang tid har hunden forvarats olampligt?
Utrop 1 Kl. Utrop 2 kl.

Utrop 3 kl.

Eventuella andra atgéarder for att fa kontakt med hundégaren eller dennes ombud, ev. bilagare?

Tidpunkt nér "fysisk” kontakt med hundéagaren eller dennes ombud, ev.

Tidpunkt ndr hundégaren eller dennes ombud, ev. bildgaren meddelats:
bilagaren skett:




SVENSKA
KENNELKLUBBEN

HUNDAGARNAS RIKSORGANISATION

VETERINAR
Har veterinar tillkallats till platsen? |:|Ja, vid vilken tidpunkt? |:| Nej

Veterinars bedémning av hundens allmantillstand

Eventuell medicinsk atgard

Temperatur pa hunden nar den togs om hand Veterindrens namnteckning

ANDRA IAKTTAGELSER
Vaderleksforhallanden: |:|Klar sol |:|Mulet |:|Regn I:]Vind Annat:

Utetemperatur (i forekommande fall) Temperatur i utrymmet dar hunden befunnit sig

POLIS
Har polis tillkallats till platsen? |:|Ja. Vilken polismyndighet? |:|Nej
Ar polisanmalan gjord? |:|Ja |:| Nej
FUNKTIONAR (ANMALARE)
Funktion
Namn
Adress Postnr Postort
Tel bostad Mobiltel E-post
Ort och datum Underskrift funktionar/anmalare
F\7“S i L&r‘ (——.a/lé

SKRIV UT SPARA KOPIA TA BORT ALLT
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