
Deckschein 

Ausfertigung für den  Hengsthalter  
 
Name des Hengstes / Stutbuchnummer:   	 ______________________________________ 
 
Deckstelle/Hengsthalter (Name, Anschrift): _________________________________________

_______________________________________________________________________________

Besitzer der Stute (Name und Adresse)  __________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________

Name der Stute/ Stutbuchnummer: _______________________________________________

Rasse: 	 _____________________________	 Geburtsdatum:  ________________________ 

Mikrochip-Nr.: __________________________________________________________________ 

Farbe/Abzeichen: ______________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________
ist	  bedeckt / Natursprung 	  mit Frischsamen besamt	  
	  
	  mit Tiefgefriersperma besamt

Datum des Deckens 1. Rosse: ___________________________________________________

Datum des Deckens 2. Rosse:  __________________________________________________

Datum des Deckens 3. Rosse: ___________________________________________________

Das Deckgeld EUR __________     ist bezahlt   /   nicht bezahlt.
Für jedes 21 Tage alt gewordene Fohlen ist ein Fohlengeld von EUR __________________  
an den Hengsthalter zu zahlen.

_______________________________________________________________________________
Datum	 Unterschriften: 	 Hengsthalter		  Stutenbesitzer 

Bis spätestens 30.09. des Deckjahres zurücksenden an: 
stutbuchkoordination@dshv.de  

oder per Post:  DSHV e.V., Birgit Backhaus, Engelshagen 1, 42499 Hückeswagen 

Deckschein 

Ausfertigung für den  Stutenbesitzer 
 
Name des Hengstes / Stutbuchnummer:   	 _______________________________________ 
 
Deckstelle/Hengsthalter (Name, Anschrift): _________________________________________

_______________________________________________________________________________

Besitzer der Stute (Name und Adresse)  ___________________________________________ 

______________________________________________________________________________

Name der Stute/ Stutbuchnummer: _______________________________________________

Rasse: 	 _____________________________	 Geburtsdatum:  ________________________ 

Mikrochip-Nr.: __________________________________________________________________ 

Farbe/Abzeichen: ______________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________
ist	  bedeckt / Natursprung 	  mit Frischsamen besamt	  
	  
	  mit Tiefgefriersperma besamt

Datum des Deckens 1. Rosse: ___________________________________________________

Datum des Deckens 2. Rosse:  __________________________________________________

Datum des Deckens 3. Rosse: __________________________________________________

Das Deckgeld EUR __________     ist bezahlt   /   nicht bezahlt.
Für jedes 21 Tage alt gewordene Fohlen ist ein Fohlengeld von EUR __________________  
an den Hengsthalter zu zahlen.

_______________________________________________________________________________
Datum	 Unterschriften: 	 Hengsthalter		  Stutenbesitzer

 
Einzureichen bei der Eintragung des Fohlens 

stutbuchkoordination@dshv.de  
oder per Post:  DSHV e.V., Birgit Backhaus, Engelshagen 1, 42499 Hückeswagen


