LISTE DER TEILNEHMER AN PSK-LEHRGANGEN \

Sparte / Klasse: /_
WPSV

Lehrgangsort: Wi.irtlembergischer
. . Pterde SPOn%rbqnd e.V.

Lehrgangstermin: bis

Lehrgangsleiter: Foérdergruppenlehrgang? jaD

(Name, vollstandige Anschrift)

neinD

Lfd. [Name,Vorname LK" |Geburtsjahr JAnzahl [Mitglied im Pferdesportverein Bezahlte
Nr. Pferde Lehrgangsgebiihr?

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

Summe Pferde: Summe der Einnahmen von Teilnehmern 2: €

1) Bei Teilnehmern ohne Reitausweis bitte Leistungsklasse "0" eintragen. Bei Teilnehmern ab 22 Jahren ist die Angabe freiwillig.
2) Wird vom unterzeichnenden PSK-Beauftragten eingetragen und bestéatigt.

Bemerkungen:

Unterschrift Lehrgangsleiter Unterschrift PSK-Beauftragter



