
Demande de transmission des résultats des radios des hanches et des 
coudes pour inscription au Livre des Origines (Société Centrale Canine)  
les radios lues avant le 31 janvier 2011 par le lecteur officiel de la race,. 

Depuis cette date l’autorisation de transmission des résultats de lecture de dysplasie 
hanches et coudes au Livre des Origines (Société Centrale Canine) pour être 
affichés sur les pedigrees  est incluse dans les documents à fournir lors de la 

demande de lecture de radio. 
 
Compléter ce formulaire  (un formulaire par chien) 
 
 

NOM du Berger Blanc Suisse dont j’atteste être le propriétaire 
 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
AFFIXE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . sexe : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
Date de naissance : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . N° de LOF : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   
 

Identifié     - par tatouage numéro(1)    I__I__I__I__I__I__I__I 
     - par puce électronique  numéro(1) I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I 

 
Date de lecture des radios:   . . . . . . . . . . . . . . . . .  
  

(1) rayer La mention inutile 
 
 
Je soussigné, (NOM Prénom ) : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 

propriétaire du chien ci-dessus nommé, demeurant  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . .  
 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  tél : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 

Email :. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 

 
demande que  
 

l’AFBB, club de race du Berger Blanc Suisse transmettre les résultats de lecture de dysplasie hanches et 
coudes  du chien ci-dessus nommé au Livre des Origines (Société Centrale Canine) pour être affichés sur les 
pedigrees. 
 
Nom, prénom du vétérinaire ayant effectué les radios (*) : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . .  
 

Inscrit au Conseil de l’Ordre des Vétérinaires sous le numéro (*) : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 (*) Pour permettre l’exploitation informatique par la SCC des résultats, cette attestation devra obligatoirement comporter et de façon lisible : 
le nom, le prénom et le numéro d’inscription du praticien au Conseil de l’Ordre des Vétérinaires. 
 
 
Je reconnais  
avoir connaissance que ma demande de transmission des résultats de lecture de dysplasie hanches et coudes 
au Livre des Origines (Société Centrale Canine) du chien ci-dessus nommé  est définitive. 
 
Fait à . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . le . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 
Signature du propriétaire(précédée de la 

mention « lu et approuvé ») 
 
 
 
 

Demande à envoyer à :  M. Desset, Responsable de la Commission élevage du club de race 

Le Moulin de Montautre - 87250 Fromental 
Tel : 05.55.76.69.58 


