
 

      

             Centered Riding® Ausbilder/Kursleiter- Updateformular    (UPDATE-GERMAN)     

               
 

KURSORT ___________________________________________________________________________________________   
 
KURSLEITER________________________________________________    KURSDATUM  _____________________________    
___________________ 

 

WICHTIGE HINWEISE:  (1) UNBEZAHLTE GEBÜHREN MÜSSEN VOR KURSBEGINN  ODER  BEI BEGINN DES UPDATES GEZAHLT WERDEN.  

(2) DAMIT DAS UPDATE ANERKANNT WERDEN KANN, MUSS DIESES FORMULAR AUSGEFÜLLT UND UNTERSCHRIEBEN WERDEN,  WOBEI SIE 

ZUSTIMMEN, DIE RICHTLINIEN UND VERHALTENSWEISEN (POLICIES  & PROCEDURES ) ZU BEFOLGEN. 

 

Vorname(n): __________________________________ Nachname(n): ___________________________________________ 
 

Adresse: ____________________________________________________________________________________________ 
 

Ort: (einschl. PLZ, wenn diese vor dem Ort angegeben wird):_______________________________________________________________________ 
 

Staat/Prov.: _____________________________Land: _______________________Fax:_____________________________ 
 

Telefon: (einschl. Ländervorwahl für ausl. Nummern) _______________________________ Handy:________________________ 
 

E-mail:_____________________________________________ Webseite: ________________________________________ 
 

[    ]  Bitte markieren, wenn sich persönliche Informationen geändert haben und neue Informationen einkreisen. 

 
[    ]  Ich habe die Richtlinien und Handlungsweisen von Centered Riding und den Verhaltenskodex für Ausbilder von  
       Centered Riding gelesen, verstanden und werde diese befolgen 
       _______________________________________________________           ___________________________________ 
                                                                                                                                          

                                                                                                                                                                                                                                                  (Unterschrift                                                                                                                (Datum) 

 
 

___ Meine Mitgliedschaftsgebühren für das laufende Jahr wurden bezahlt  

___Ich bin ein zurückkehrender Ausbilder und zahle meine Gebühr mit diesem Antrag (Volle Gebühr + US$25 Wiederaufnahmegebühr) 

___ Ich habe einen CR Ausbilder-Kurs absolviert (Jahr_______) (Ort_____________________) mit _____________________________ 

___ Ich habe an  ____ CR Update-Kursen teilgenommen und an  ___ anderen Updates. Mein letztes Update war_______ (Jahr)  

       mit _______________________________________________________________________________________________________ 

 

Disziplinen (bitte kreuzen Sie an, bis zu welchem Niveau Sie unterrichten) 
 

[  ]  Ich habe meine Disziplinen und Zertifizierungs-Informationen bereits angegeben und es gibt keine Anderungen. 
 

Dressur: ____ Grundlagen _____Einführung _____ Fortgeschritten _____1. _____2. ______3. ______4. ______ FEI Stufen 

Springen:_____ Grundl. _____ Niedrige Hindernisse_____ Mittelhohe Hindernisse ___ Fortgeschrittene Springreiter 

Vielseitigkeit: ____ Grundl. ____ Anfänger_____Training___ Einführung____ Zwischenstufe____ Fortgeschritten 

Stock Seat:____ Grundl. ____ Zwischenstufe ____Fortgeschritten____ Reining ___ Roping, Ranch-Qualifikationen 

Western: _____ Equitation _____ Gelände _____ Reining _____Cutting _____ Spiele _____ Roping  _____ Freizeitreiten 

Saddle Seat: ____ Grundl. _____ Zwischenstufe _____ Fortgeschritten 

Distanzreiten: _____ Grundl._____ Zwischenstufe _____ Fortgeschritten_____ Ausdauer ___ Gelände (Competitive Trail) 

Freizeitreiten:____ Grundl. ___Zwischenstufe ____ Fortgeschritten  

Fahren: ____ Grundl. ____ Zwischenstufe _____ Fortgeschritten_____ Vielseitigkeitsfahren 

Therapeutisches Reiten:  __ Grundl. __Zwischenst.__ Fortgeschr. ___Training von Körperbedinderten für Wettbewerbe 

Andere: (Bitte Art und Stufe des Unterrichts beschreiben): __________________________________________________ 

Bescheinigungen/Ausbildungen im Reiten, Unterrichten oder Körperarbeit:________________________________ 

__________________________________________________________________________________________________ 
 

                                

   (Rev. 1/1/12) 
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