
Westernriding-Lifestyle 
Martina Maier 

Kästlesweg 5, 73547 Lorch (Büro) 

Schlaghecke 1, 73553 Alfdorf (Stall) 

Tel: 017676859611 

Tina.westernriding@t-online.de 

www.westernriding-lifestyle.de 

 

Tagesritt-Anmeldung für den: ___________________________ 

Bitte gut leserlich schreiben und die Orginalvorlage verwenden! 

Hiermit melde ich folgende Personen_____zu dem oben genannten Tagesritt an. 

Bitte hier Name/ Alter/ Größe/ Gewicht(kg)/ reiterliches Können der Teilnehmer/ eintragen. 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________ 

 

Adresse des Ansprechpartners: 

Name:______________________________Vorname:___________________________ Alter:____ 

Straße/Nr:___________________________PLZ/ Ort:_________________________________ 

E-Mail Adresse:______________________________________________________________________ 

Tel.:________________________________________ 

o Ich / Wir benötigen ein Schulpferd. 

o Ich / Wir bringe/n mein/unsere eigenen Pferd/e mit. 

Name, Rasse des Pferdes:_______________________________________________________ 

Geschlecht:_____________________ Alter:_______ 

Mit eignem Pferd pro Person:        90€ * 

Mit Schulpferd pro Person:             130€* 

*Inkl. Lunchpaket 

   Ich bin Vegetarier                              Ich bin allergisch auf z.B. Nüsse:___________________________ 

 

Hiermit melde ich mich/ wir uns verbindlich für den oben genannten Tagesritt an. Eine Anzahlung in 

Höhe von 50% überweise ich innerhalb von 8 Tagen auf das unten genannte Konto. Der Restbetrag 

wird am Tag des Tagesrittes vor Ort in bar bezahlt. Bei Nichtantritt verfällt die Anzahlung! Der 

Tagesrittplatz kann auch an Dritte weitergegeben werden (Ersatzteilnehmer). Die Teilnahme an dem 

Tagesausritt erfolgt auf eigene Gefahr. Mit meiner Unterschrift erkenne ich die 

Teilnehmerbedingungen an. 

  Mit meiner Unterschrift versichere ich, das mein Pferd frei von ansteckenden Krankheiten, geimpft 

und Haftpflicht versichert ist (Nur ankreuzen wenn Sie ihr eigenes Pferd mitbringen). 

Die Anzahlung in Höhe von_______ € überweise in den nächsten 8 Tagen auf folgendes Konto, der 

Restbetrag wird vor Ort in bar bezahlt. 

Kontoverbindung: KSK Ostalb                        IBAN: DE43 6145 0050 1000 7933 16 

          BIC: OASPDE6AXXX 

 

Datum/Unterschrift oder die Unterschrift des Erziehungsberechtigten:_________________________ 


