CANADIAN KENNEL CLUB CLuB CANIN CANADIEN

200 RONSON DRIVE, SUITE 400, ETOBICOKE, ONTARIO M9W 579 TEL.: (416) 675-5511 FAX: (416) 675-6506 WEB SITE: www.ckc.ca

APPLICATION FOR CANINE GOOD NEIGHBOUR EVALUATOR

To become a CGN Evaluator, you must: Instructions

= Be a member in good standing with CKC. = Form to be typed or printed in ink. All signatures to be in ink and not printed.

= Have at least five years experience in training and handling dogs. = Attach additional paper if required.

= Be a member/participant in a dog club or dog association. = Return completed application to the attention of the Events Planning Department

with the appropriate fee.

Name

Date of Birth (dd/mm/yy) Membership No.

Mailing Address

City Province Postal Code
Home Phone Business Phone
Fax Number Email Address

1. List the breeds of dogs you currently own:

2. If you own or work at a kennel or shelter, indicate the name:

3. If you are a licensed CKC judge, indicate the type of events you are licensed for:

4. List the name of any CKC recognized club you are a member of;

Name of Club Position Held

5. List the types of events that you have entered as a competitor or have acted in an official capacity for:

Event Type Titles Official Capacity

6. If you have acted as an Instructor for any event or have any training, grooming, vet clinic experience in the past 5 years, please list below
and include the level and the duration.

| hereby certify that the answers supplied on this application are, to the best of my knowledge and belief, true and correct. By affixing my signature to the
bottom of this application, | am also certifying that | have not been convicted of any criminal activities relating to animals.

Date Signature of Applicant

152-26-70 07/07



CANADIAN KENNEL CLUB

CLuB CANIN CANADIEN

200 RONSON DRIVE, BUREAU 400, ETOBICOKE (ONTARIO) MOW 579 TEL. : (416) 675-5511 FAX : (416) 675-6506 SITE WEB : www.ckc.ca

DEMANDE D’APPROBATION POUR DEVENIR EVALUATEUR BON VOISIN CANIN

Pour devenir un évaluateur Bon voisin canin, vous devez :

= Etre membre en régle du CCC.

= Posséder un minimum de cing ans d’expérience en présentation et entrainement de chiens.
= Etre membre d'un club ou d’'une association canine ou un participant & ses activités.

Directives
= Le formulaire doit étre tapé a la machine ou rempli a I'encre et en lettres moulées. Toutes
les signatures doivent étre a I'encre et en lettres cursives.

= Annexez une feuille supplémentaire au besoin.
= Renvoyez la demande diiment remplie au Service de planification des événements.

Nom

Date de naissance (jj/mm/aa)

Numéro d’adhésion

Adresse postale

Ville

L P ]

Téléphone (résidence)

L PP i-f P[] ]

Province Code postal

L1 PP ]

Téléphone (bureau)

Télécopieur

1. Enumérez les races de chiens que vous possédez actuellement :

Adresse électronique

2. Sivous étes propriétaire ou employé d'un chenil, indiquez le nom du chenil :

3. Sivous étes un juge autorisé du CCC, indiquez le type d’événement pour lequel vous détenez I'autorisation de juger :

4. Indiquez tout club reconnu par le CCC dont vous étes membre :

Nom du club

Poste détenu

5. Enumérez les types d’événements auxquels vous avez participé en tant que compétiteur ou agi a titre officiel :

Type d’événement Titres

Fonction

6. Sivous avez agi en tant qu'instructeur a quelcongue événement, veuillez I'indiquer ci-dessous et inclure le niveau et la durée :

Je certifie que les renseignements susmentionnés sont a ma connaissance véridiques et exacts. De plus, en apposant ma signature ci-apres, je certifie que je n'ai

jamais été déclaré coupable d'une activité criminelle reliée aux animaux.

Date

Signature du candidat




