
PONYS BEWEGEN KINDER 
Deborah Kaufmann 
Sotterbacher Str. 21  
51580 Reichshof 

 

 

ANMELDUNG REITKURS 

Name, Vorname: __________________________________________________________ 

Adresse:   __________________________________________________________ 

   __________________________________________________________ 

Email:    __________________________________________________________ 

Telefon/Handy:  __________________________________________________________ 

Geb.-Datum Kind: __________________________________________________________  

Sorgeberechtigter: _____________________________________________________ 

Hiermit melde ich mein Kind verbindlich zu folgendem Reitkurs an: 

O Reit-Mäuse  O Reit-Zwerge  O Reit-Kinder       Datum Kursbeginn: __________ 

Die Anmeldung ist verbindlich, auch bei Nichtantritt des Reitkurses muss die Kursgebühr bezahlt 
werden und ist spätestens am ersten Kurstag fällig. Ausfallzeiten Ihrerseits können leider nicht 
rückerstattet oder nachgeholt werden.   

Da die Teilnehmerzahl (max. 4 Kinder) begrenzt ist, erfolgt die Zusage nach Anmeldedatum. Es 
besteht Helmpflicht (Fahrrad- oder Reithelm). Reitstiefel und Reithosen sind nicht erforderlich, feste 
geschlossene Schuhe und lange, bequeme Hosen sind ausreichend. Bitte ansonsten dem Wetter 
angepasste Kleidung tragen sowie ein Getränk mitbringen. Kurz vor dem jeweiligen Starttermin 
werden weitere Informationen (Treffpunkt, Bankdaten, Ablauf etc.) per E-Mail an die o.g. Adresse 
verschickt.   

Ich habe die Information, AGBs und Stallordnung gelesen und verstanden, alle Fragen wurden geklärt 
und ich bin damit einverstanden.  Des Weiteren bin ich:                       

O damit einverstanden, dass mein Kind zu Werbezwecken für „PONYS BEWEGEN KINDER“ (Flyer, 

Homepage) fotografiert wird.     

O NICHT damit einverstanden, dass mein Kind fotografiert wird.   

O möchte ich mit dem Newsletter über Neuigkeiten informiert werden. (Abmeldung jederzeit 

möglich) 

__________________________________________________________________________________ 
Ort/Datum            Unterschrift (des/der Sorgeberechtigten)   

  

                     Wir übernehmen keine Haftung für Irrtümer, Druckfehler und Preisänderungen. 

 


