
Hündelertage im Schwarzwald

Freitag, 05. September 2025 bis 
Sonntag, 07. September 2025

Pack das Halsband und die Hundeleine  
und komm mit ins wunderschöne Bernau, 
wo wir gemeinsam ein Wochenende verbrin-
gen, das nach Hundefell, glücklichem Bellen 
und gutem Essen duftet! 
 
Natürlich darfst Du früher anreisen oder 
länger bleiben – schliesslich braucht echte 
Entspannung keine Check-out-Zeit.

Programmübersicht (Programmänderungen vorbehalten):
Freitagnachmittag  Training mit den Hunden 
Freitagabend  Apéro und gemeinsames Abendessen 

Samstagvormittag  Training mit den Hunden 
Samstagnachmittag Training mit den Hunden 
Samstagabend  Apéro und gemeinsames Abendessen

Detaillierte Informationen zu den Trainingseinheiten sind auf der zweiten Seite aufgeführt. 
Bitte bei der Anmeldung angeben, welche Trainingseinheiten besucht werden. 

Pro trainierende Person (nicht pro Hund) werden CHF 45.00 Trainingsgebühren verrechnet. 
Die Gebühr muss vor der Anreise nach Bernau auf unser Konto einbezahlt werden. 

Wir freuen uns auf wunderschöne Tage zusammen mit unseren Hunden und fröhlichen  
Gleichgesinnten! Anmeldefrist: Donnerstag, 30. Juli 2025.
 
Für allfällige Fragen stehen Priska Steck Bütschi (schwarzwald@dalmatiner.ch) gerne jederzeit zur  
Verfügung. 

Die Reservation für die Übernachtungen ist 

Sache der Teilnehmer und muss direkt mit dem  

gewünschten Hotel selbst gebucht werden. 

Kontaktdaten der Hotels unter:  

http://schwarzwald.dalmatiner.ch/index.php/hotels

Folgende Hotels nehmen uns sehr gerne auf: 

• Gasthaus Rössle

• Gasthaus Schwarzwaldhaus 

• Pension Jägerhof 

• Gasthaus Pension Hofeck 



Hündelertage im Schwarzwald
Anmeldung Freitag, 05. September 2025 bis Sonntag, 07. september 2025

   
 

Die Anmeldung kann mit diesem Formular Per E-mail,  Post oder über das Online-Formular 
auf der Webseite  (http://schwarzwald.dalmatiner.ch) gemacht werden.

Name + Vorname :  ..........................................………………….........………….……..........……………………………………………….

Name + Vorname Begleitperson : .......................................................................................................................................

Adresse :  ..................……………………………………………….........…………………........……………………………………….

Plz / Ort : ..................……………………………………………………….........………………….......…………………….………….

Telefon :  ….........………………………......…. E-Mail : …….............................................................................
 

Name des Hundes:  ...........................................................................................................................................................

Geschlecht des Hundes : Rüde O        Hündin O

Ausbildungsstand des Hundes: ........................................………………........…….........…………………………………..…………...

Alter des Hundes:         ........….………………………………… Kastriert: ja O       nein O

Datum der Anreise:  ..................................................     Datum der Abreise:  ...........................................…….…

Teilnahme Programm
Freitag, 05.09.2025  13:45 Uhr  Besammlung Parkplatz Sportplatz Bernau
 14:00 - 15:20 Uhr Training Übungen NHB  ja O nein O  
  (Nationales Hundehalter Brevet)  
 15:30 - 16:30 Uhr Fortsetzung Übungen NHB ja O   nein O
 15:30 - 16:30 Uhr Training Übungen SpassSport  ja O    nein O
 Keine Teilnahme am Nachmittagstraining  ja O    nein O

 Teilnahme am gemeinsamen abendessen   ja O    nein O
 (es wird ein ausgewähltes Menu geben)  Anzahl Personen: ____________ 
 
Samstag, 06.09.2025 09:20 Uhr Besammlung Parkplatz Sportplatz Bernau
 09:30 - 11:30 Uhr Training SchaSu    ja O nein O  
  Aufbau und Übungen 
 Keine Teilnahme am Vormittagstraining  ja O    nein O
  

 14:30 - 16:00 Uhr Fortsetzung SchaSu  ja O nein O
 14:30 - 16:00 Uhr Training Übungen SpassSport  ja O    nein O
 Keine Teilnahme am Nachmittagstraining  ja O    nein O

 Teilnahme am gemeinsamen abendessen   ja O    nein O
 (es wird ein ausgewähltes Menu geben) Anzahl Personen: ____________ 
 
 Vegetarisches Menus für die Abendessen      ja O    
 Anzahl Personen: ____________ 
 Bitte um Mitteilung von möglichen Allergien / unverträglichkeiten: 
  
 ......................................................................................................................................................

Datum:  .............………………………......………  Unterschrift: ……………….............………………...............………………

Postadresse:  Priska Steck Bütschi Ritterstrasse 11, 3047 Bremgarten bei Bern


