
PRÜFUNGSBOGEN Reitabzeichen 1

Name

Vorname

ggfs. Geburtsname

Wohnort

Straße

Geburtsdatum

Bisherige Prüfungen

Verein

Praktisches Reiten

Teilprüfung Dressur (Kl. M auf Kandare)

Teilprüfung Disziplinspez. Dressur (Kl. S*, Kandare)

Teilprüfung Springen (Kl. M*)

Teilprüfung Disziplinspez. Springen (Kl. S*)

Station 1 Reflexion d. praktischen Reitens, (  ) Bestanden (  ) Bestanden (  ) Bestanden (  ) Bestanden (  ) Bestanden (  ) Bestanden

Reitlehre & Skala d. Ausbildung gemäß Kl. M (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden

Station 2 (  ) Bestanden (  ) Bestanden (  ) Bestanden (  ) Bestanden (  ) Bestanden (  ) Bestanden

Trainingslehre (Ursache/ Wirkung) (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden (  ) Nicht bestanden

bestanden/nicht bestanden

Ort, Datum __________________________

Unterschrift Prüfungs-Kommission

Verein/Pferdebetrieb: Vereinsnummer:


