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Forséaljnings-/férhyrningsanmalan av hast

Kontroll av att forsaljning/forhyrning registrerats kan dven goras pa www.svenskgalopp.se under funktionen Sék Sportinfo / Hast

SVENSK Fore kopet: V. g kontrollera att hasten / saljaren ej ar uppford pa Svensk Galopps géldenérslista!
GALOPP OBSERVERA att person under 18 & maéste ha férmyndare. Namn, adress, personnummer samt underskrift kravs.
Insandes i original.
Namn Suffix Farg, kon, fodd ar Reg nr
Forsalts .......... Lo 20 Forhyrts ........... Joeoinn. 20.......... Forhyrning har upphort ........... Lo, 20....cc....

OBS! Vid férhyrningens upphérande kravs en ny Forsaljnings-/forhyrningsanmalan.

Séljaren ar skyldig att betala de insatser som forfaller fram till férséljningsdatum. Som kdpare bor du kontrollera vilka insatslopp hasten ar anmald till, detta ser
du pd Svensk Galopps hemsida www.svenskgalopp.se. Sok upp hasten i den gra sokrutan, under fliken “Historik” finner du denna information.
Nar det galler anmalningar till insatslopp i Norge och Danmark, vanligen kontakta respektive organisation.

M SALIARE RN /ST |

Foretradare for Saljare

Person nr/ Org. nr:

Adress: Andel i %:
Postnummer och Ort: Tel nr Ev registrerad pseudonym:
Ange samtliga dgare i det nya dgarskapet nedan. ( Bolag? Las mer nedan )
M Agare / Delagares namn / Org. namn Person nr/ Org. nr:
O [
E Adress: Andel i %:
O |,
Postnummer och Ort: Tel nr Ev registrerad pseudonym:

Agare / Delagares namn / Org. namn

Person nr/ Org. nr:

Postnummer och Ort: Tel nr Ev registrerad pseudonym:

Agare / Delagares namn / Org. namn Person nr/ Org. nr:

Adess Andelioe:
posmumme,ochon ............................................................................................. -|- e|mEvreglstreradpseudonym ...............................
Agare / Delagares namn / Org. namn Person nr/ Org. nr:

Adess Andelioe:
posmumme,ochon ............................................................................................. -|- e|mEvreglstreradpseudonym ...............................

FORETRADARE

Fler delagare kan fyllas i pa blankettens baksida. OBS! Vid fler &n 4 &gare kravs pseudonym. Se Ans6kan om Hastagarfarger / pseudonym.

| &garskap med delégare ska en foretradare utses. Denne foretrader deldgarna gentemot Svensk Galopp i alla avseenden

Av ovanstaende har féljande person utsetts till foretradare:

Namn:

Agarfarger och pseudonym

Vid tavling maste hastagardress finnas registrerad p& dgaren. Detta gors pa blanket-
ten “Ansokan om hastagardress/pseudonym”. Blanketten bestalles fran Svensk
Galopp eller skrivs ut fran www.svenskgalopp.se.

Ny delagare

Nar en andring sker i &garskapet innebar det att ett nytt &garskap maste registreras.
Om hésten ska tavla under samma agarfarger som tidigare, maste dessa registreras
Gver pa det nya agarskapet. | de fall &garskapet har en pseudonym, géller samma
regel. Blanketten “Anstkan om héastagardress/pseudonym” ska tillsammans med
“Forsaljningsanmalan” inséndas till oss.

Enskild firma
Registreringsbevis frdn Bolagsverket (gj dldre &n 6 manander) ska ibifogas for
bolag som ej &r registrerade hos Svensk Galopp.

Avgift fér dgarskifte och forhyrning
Fér information om avgifter se Svensk Galopps hemsida www.svenskgalopp.se

Hastagare och aktiva inom sporten maste folja RegRG (Reglemente for
galopplép-ningar). Detta finner du p& www.svenskgalopp.se.

Foretradare for Saljares namnteckning

Svensk Galopp AB Tel: 08-466 86 00
Box 11014

161 11 Bromma

E-post: info@svenskgalopp.se
www.svenskgalopp.se

Foretradare for Kdpares/forhyrares namnteckning

Bankgiro 625-7034
Org nr 556087-5063

For mer info om hur Svensk Galopp behandlar dina personuppgifter, se www.svenskgalopp.se/integritetspolicy
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