
NENNFORMULAR/ENTRY FORM  

NOE Landesmeisterschaft  

Wiener Landesmeisterschaft 

30.9. – 1.10.2017 – Weikersdorf/Austria 

Horse-Name / Pferdename:  

Kopfnummer (ZNS):      Geb.Jahr: 
      Hengst   Wallach    Stute 

Owner / Besitzer:  

Phone / E-Mail:  _____________________________________________________________________________________________________ 

Exhibitor / Reiter / Vorsteller: 

Street / Straße, Nr.:  Zip-Code, City / PLZ, Ort:  

Phone / E-Mail:    

MG-Nr. (OEPS):    : 

Samstag, 30.9.2017: 

01 7380 R Trail LZ 

02 3380 NA Trail LZ 

03 2380 A Trail LZ 

04 1380 O Trail LZ 

05 8381 Y Trail VL-NOELM LZ 

06 8382 YR Trail VL-NOELM LZ 

07 1380 O Trail VL-NOELM / WLM / Youth LZ 

08 7400 R Horsemanship LZ 

09 7420 R Pleasure LZ 

10 3400 NA Horsemanship LZ 

11 3420 NA Pleasure LZ 

12 2402 A Horsemanship LZ 

13 2420 A Pleasure LZ 

14 8421 Y Pleasure VL-NOELM LZ 

15 8422 YR Pleasure VL-NOELM LZ 

16 1420 O Pleasure LZ 

17 1420 O Pleasure VL-NOELM / WLM / Youth LZ 

18 2360 A Western Riding LZ 

19 2360 O Western Riding VL-NOELM / WLM / Youth LZ 

20 7390 R Ranch Riding LZ 

21 3390 NA Ranch Riding LZ 

56 1390 O Ranch Riding VL-WLM / Youth LZ 

22 7343 R Reining LZ 

23 3343 NA Reining LZ 

24 2340 A Reining LZ 

25 1340 O Reining LZ 

26 8348 Y Reining VL-NOELM LZ 

27 8342 YR Reining VL-NOELM LZ 

28 1340 O Reining VL-NOELM / WLM / Youth LZ 



Sonntag, 1.10.2017 

29 7380 R Trail LZ 

30 3380 NA Trail LZ 

31 2380 A Trail LZ 

32 8381 Y Trail NOELM Finale LZ 

33 8382 YR Trail NOELM Finale LZ 

34 1380 O Trail NOELM - WLM Finale LZ 

35 7400 R Horsemanship LZ 

36 7420 R Pleasure LZ 

37 3400 NA Horsemanship LZ 

38 3420 NA Pleasure LZ 

39 2390 A Ranch Riding Nr 2 LZ 

40 1390 O Ranch Riding Nr 2 LZ 

41 1360 O Western Riding Nr 2 NOELM - WLM Finale LZ 

42 2402 A Horsemanship LZ 

57 1390 O Ranch Riding WLM Finale LZ 

43 2420 A Pleasure LZ 

44 8401 Y Horsemanship LZF 

45 8402 YR Horsemanship LZ 

46 8421 Y Pleasure NOELM Finale LZ 

47 8422 YR Pleasure NOELM Finale LZ 

48 1420 O Pleasure NOELM - WLM Finale LZ 

49 7343 R Reining Nr 4 LZ 

50 3343 NA Reining Nr 6 LZ 

51 2340 A Reining Nr 4 LZ 

52 1340 O Reining Nr 8 LZ 

53 8348 Y Reining L 6 NOELM Finale LZ 

54 8342 YR Reining Nr 8 NOELM Finale LZ 

55 1340 O Reining Nr 8 NOELM - WLM Finale LZ 

Paid Warm Up – Anzahl:   Reining Trail Pleasure Anmerkung: 

Die Nennung wird nur bearbeitet, wenn bis 
spaetestens eine Woche nach Nennschluss 
mindestens die Akontozahlung von 100 Euro 
unter Angabe des Pferde- und Reiternamens 
auf folgendem Konto eingegangen ist: 
Kto-Inhaber: RC Weikersdorf IBAN: 
AT862026700500006549 BIC: WINSATWN 
Zweck: Pferdename & Reitername 

Mit Abgabe meiner Nennung erklaere ich 
verbindlich, dass das genannte Pferd am 
Turniertag frei von ansteckenden Krankheiten 
ist, dass ich bei Krankheitserscheinungen die 
Kosten für eine tieraerztliche Untersuchung 
trage und dass für das Pferd eine 
Haftpflichtversicherung besteht. 

Ich erkenne die Bedingungen und 
Bestimmungen der Ausschreibung an. 

Unterschrift/Signature 

Showoffice –Patrizia Melcher– +43 69911550959 patrizia.m@aon.at 

Kosten/Costs 

Nenngeld ZNS  25 EUR = EUR ______ 

Stargeld 

ZNS ______ 

Festbox / stable (EUR 135)  ______ 

Stallzelt / tentstable (EUR 115)  ______ 

Tagesbox (EUR 80)  ______ 

______ 

______ 

zusaetzlich begonnene Tage (EUR 20) 

Strompauschale/Camper (EUR 30) 

Gesamt/total         EUR             
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