NENNFORMULAR / ENTRY FORM
Lorch Open | am 29.06.2024 (Nennschluf3: 07.06.2024)

QH-Service

Pferd
Name: AQHA ID:
Geschlecht: Geboren:
Reiter/Vorsteller: Besitzer:
AQHA ID: ‘ Geb.dat.: | AQHA ID: | Verw.schaft: |
Name: Name:
StralSe: StraRe:
PLZ: ‘ ort: | PLZ | ort: ‘
Telefon: Telefon:
Email: Email:
Klasse / Class: Open Amateur Einsteiger Jugend Sonder

340 Reining

380 Trail

420 Western Pleasure*
430 Ranch Riding*
120 Showmanship

| |

*Ein Pferd das in einer Pleasure genannt ist
darf NICHT in einer Ranch Riding und
umgekehrt genannt werden.

400 Horsemanship

|

381 Walk Trot Trail**
401 W/T Horsemanship**
421 Walk Trot Pleasure**

erlaubt!

o
N

**Walk Trot Klasse ist nicht mit Lope Klassen

Sonderklassen

S007 Fiihrziigelklasse S180 Freestyle Ranch Riding O

S008 Trail in Hand

S002 Freestyle Reining

$181 Ranch Trail

$184 Ranch Reining

S$185 Ranch Rail

I

S009 Prosecco Pleasure

Gebiihren: Einzel Pauschale Gebuhr Gebuhr Anzahl Gebihr
Open 17 € 51€
Amateur 17 € 51€
Einsteiger 17 € 51€
Jugend 15 € 45 € Paddock 10€
Fiihrzigel 12 € Nachnenngebiihr 5€
Sonderklasse 17 € Office Charge 10€ 1 €10
Total €10
Zahlung:
Per Uberweisung Die Zahlung des Gesamtbetrags wird bis zum Nennschluss per Uberweisung auf das Konto:
Wolfgang Albrecht bei der Commerzbank Stuttgart (BLZ 600 400 71) Kto: 282 571 900
IBAN: DE48 6004 0071 0282 5719 00 BIC: COBADEFFXXX von mir Gberwiesen
Per Lasschrift Ich bin damit einverstanden, dass der Gesamtbetrag (entsprechend den genannten Klassen und
Geblhren) von meinem Konto per Lastschriftverfahren eingezogen wird und versichere eine
ausreichende Deckung zum Tag des Einzuges, ggf. anfallende Ricklastschriftbetrage trage ich:
Kto.Inh.: Bank:
BLZ: Kto. Nr.:
IBAN: BIC
Erklarung:

Mit der Abgabe / dem Versand dieser Nennung erkenne ich die allgemeinen Turnierbedingungen an und verpflichte mich zur

Zahlung der anfallenden Nenngebiihren und sonstigen Kosten.

Ort, Datum: Unterschrift:

Nennungen bitte schicken an:
Wolfgang Albrecht, Miinzenhalde 6/3, 73655 Pliderhausen
oder E-Mail: nennung@qh-service.de
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