
Verein Deutscher Distanzreiter und -fahrer e. V. 

Frau Michaela Kondr 
Limbacherstr. 9 
66839 Schmelz 
  
Antrag auf Genehmigung eines Lehrgangs mit Prüfung zum 
Distanzreitabzeichen Stufe 1, 2, 3 
(Im Original an Michaela Kondr; in Kopie an VDD-Geschäftsstelle, Siedlungstr. 18, 94130 Obernzell) 
  
Ansprechpartner/ Veranstalter: 

  

Termin: 

Ort: 

  
Lehrgang für Distanzabzeichen Stufe 1 2 3 : 
  
Lehrgangsleitung: 
Name: 
  
Qualifikation: 
  
Adresse: 
  
  
ggf. zweite Person: 
Name: 
  
Qualifikation: 
  
Adresse: 
  
  
ggf. dritte Person: 
Name: 
  
Qualifikation: 
  
Adresse: 
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Sonstige Referenten / Ausbilder: 
Namen und Qualifikation: 
  
Zielgruppe: 

  
Zulassungsvoraussetzungen: 

  

  
  
Dauer in Tagen incl. Prüfung: ________ (Ausschreibung beilegen, falls vorhanden) 
  
Vorgesehene Anzahl der Unterrichtseinheiten a 45 Minuten pro Teilnehmer(Planung): 
  
- davon praktisches Reiten: 
  
- davon praktisches außer Reiten (Vorführen, Pulsmessen, Paddockbau, etc.): 
  
- davon Theorie: 
  
(Abweichungen im Lehrgang möglich) 
  
Prüfungstermin: 

  
Vorgesehene Prüfer ( Name, Adresse und Qualifikation): 
  

  

  
Art der Prüfung: 
Rittsimulation VDD-Tierarzt (von der aktuellen Liste): 
  
Bei dem Distanzritt (Ausschreibung einreichen). 
Name der Veranstaltung 
Für die anderen Prüfungsteile stehen geeignete Räumlichkeiten und Anlagen zur Verfügung 
(Prüfungsraum für Theorie, Halle, Reitplatz oder gut bereitbare Wiese mit mindestens 800 m2. 
  

  
Datum Unterschrift Lehrgangsveranstalter 
  
  
  
  
Genehmigungsvermerk des VDD
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