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Einladung/Anmeldung für Veteranentag vom 1.9.2007  
 
Im Jubiläumsjahr des SCC wird auch wieder ein Altersfrische-Wettbewerb durch-
geführt. Dieser Anlass ist ausgerichtet auf unsere älteren Collies ab acht Jahren. In 
spielerischer Weise werden die Sinne unserer Collies getestet. 
 
Gesundheitliche Kontrollen werden von einem Tierarzt durchgeführt. Herr Dr. vet. 
Felix König hat sich bereit erklärt, uns mit seinem umfangreichen Collie-Fachwissen 
zur Verfügung zu stehen.  
 
Datum: Samstag, 1. Sept. 2007, 10.00 h 
 
Ort:  Klubhaus/Gelände des KV Bischofszell in Sitterdorf 
 
Anfahrt: Autobahn A1 Zürich-St. Gallen, Ausfahrt Uzwil/Oberbüren, dann bis Bi- 
  schofszell. Beim Kreisel in Bischofszell links hinunter bis zum nächsten  
  Kreisel, dort rechts nach Sitterdorf. Durch Sitterdorf hindurch, am Orts- 
  ausgang rechts Richtung Flugplatz (Wegweiser SCC folgen). 
 
Anmeldung: senden bis spätestens am 23. August 2007 
 
Wir freuen uns sehr auf Eure Anmeldung. (Rückfragen bitte an Tel. 079 683 35 15).  
 
Anmeldung bitte senden an: 
Barbara Spycher, Panoramaweg, 3115 Gerzensee 
 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------  
 

Anmeldung Altersfrische-Wettbewerb 1. Sept. 2007 in Bischofszell 
 
Name/Vorname: ............................................................................................................ 
 
Adresse: ........................................................................................................................  
 
Ort ............................................................................   Tel. ............................................ 
 
Anzahl Erwachsene  .........................................   Anzahl Kinder  .................................. 
 
Hunde: Rufname ....................................................................  Alter: ................... 
 
  Rufname ....................................................................  Alter: ................... 
 
 
Datum/Unterschrift: ........................................................................................................ 


