
Voltigierturnier Merseburg 13.09.2025 
 

Nennung zu WBO Prüfung Nummer:  __________________________________ 

 

Name des Vereins: ______________________________________________________ 

Ausbilder/ Longenführer 

Name:   ______________________________________________________ 

Anschrift:  ______________________________________________________ 

E-Mail:   ______________________________________________________ 

Telefonnummer: ______________________________________________________ 

Im Besitz des Longierabzeichens  _________________________________________ 

Pferd 

Name:   ______________________________________________________ 

Geschlecht:  ______________________________________________________ 

Geb.-jahr:  ______________________________________________________ 

 

Voltigierer 

Position Nachname Vorname Geb.-Jahr 
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