Gelandelehrgang mit Dieter Hesselbach

Hiermit melde ich mich verbindlich fiir den Lehrgang am 1804/1904.2026 an.

Bei Anmeldung werden die Lehrgangskosten auf das nachfolgende Konto fallig. RuFV Schloss Thurn,
IBAN: DE26 7639 1000 0100 9669 91, BIC: GENODEF1FOH, Verwendungszweck: <KursDH,

i

,Reitername’, ,,Pferdename’>.

Angaben zum Reiter (pro Reiter und Pferd ist ein Formular auszufiillen)

Name, Vorname:

Strale:

PLZ, Ort:

Telefon / Mobil (Wichtig):

E-Mail (Wichtig):

Geburtsdatum: Ausbildungsstand:

Mitglied im RFV Schloss Thurn e .V.: Ja Nein

Angaben zum Pferd / Pony

Name des Pferdes / Ponys: Ausbildungsstand (VS):
Geschlecht: Alter:
Bemerkung:

Gesetzlicher Vertreter bei minderjéhrigen Teilnehmern:

Name, Vorname, Geburtsdatum:

StralRe, PLZ, Ort:

Telefon / Mobil / E-Mail (Wichtig):

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen der Erziehungsberechtigte)



