
Hallo,	
  	
  

du	
  hast	
  Interesse	
  daran	
  unserer	
  Formation	
  beizutreten	
  dann	
  schicke	
  
bitte	
  diese	
  Bewerbung	
  und	
  ein	
  kurzes	
  Bewegungsvideo	
  von	
  dir	
  und	
  
deinem	
  Pferd	
  an:	
  

Barbara	
  Rennert-­‐Pape	
  

Am	
  Finkenherd	
  45	
  

13589	
  Berlin	
  

info@ostsee-­‐quadrille.de	
  

Tel:0172	
  316	
  90	
  40	
  

Diese	
  Kurzbeschreibung	
  soll	
  uns	
  helfen	
  dich	
  besser	
  in	
  unsere	
  Schaubilder	
  
integrieren	
  zu	
  können.	
  Grundsätzlich	
  gilt:	
  

• Youngsters	
  Mindestalter	
  Pferd	
  5	
  Jahre	
  
• Große	
  Quadrille	
  Mindestalter	
  Pferd	
  6	
  Jahre	
  
• Mindestalter	
  Reiter	
  18	
  Jahre	
  
• Grundlagen	
  der	
  klassischen	
  Reitlehre	
  sollten	
  beherrscht	
  und	
  

angewandt	
  werden	
  können	
  	
  
• Ausgeprägter	
  Gemeinschaftssinn	
  
• Teamfähigkeit	
  
• Hohe	
  Reisebereitschaft	
  (mit	
  und	
  ohne	
  Pferd)	
  
• PKW	
  und	
  Hänger	
  sollten	
  vorhanden	
  sein	
  
• Flexibilität,	
  schnelles	
  Anpassen	
  an	
  neue	
  Gegebenheiten	
  
• Dein	
  Pferd	
  muss	
  andere	
  Pferde	
  neben,	
  vor	
  und	
  hinter	
  sich	
  ohne	
  

Abstand	
  dulden	
  
• Verträglichkeit	
  in	
  der	
  Formation,	
  im	
  Stall	
  und	
  ggf	
  auf	
  

Paddocks/Weiden	
  

Wir	
  bieten	
  Dir	
  und	
  Deinem	
  Pferd:	
  

• Ausbildung	
  und	
  Training	
  in	
  der	
  Formation	
  
• Showauftritte	
  in	
  ganz	
  Europa	
  
• Exklusive	
  Kostüme	
  
• Eine	
  große	
  Pferde-­‐Community	
  mit	
  großem	
  Gemeinschaftssinn	
  
• Vergünstigte	
  Reitsportartikel	
  von	
  Top-­‐Herstellern	
  und	
  
• Viel	
  Spaß	
  und	
  Freude	
  am	
  Reitsport	
  und	
  Showauftritten	
  



Bewerbung	
  
	
  

REITER	
  

	
  

Vorname:	
  

Nachname:	
  

Geburtsdatum:	
  

Adresse	
  (Straße,	
  Hausnummer,	
  Postleitzahl,	
  Ort):	
  

Telefonnummer:	
  

Mobiltelefon:	
  

Emailadresse:	
  

Beruf:	
  

	
  

PFERD	
  

Name:	
  

Geburtsdatum:	
  

Geschlecht:	
  

Rasse:	
  

Lebendnummer:	
  

Chipnummer:	
  

HIT	
  Nummer:	
  

	
  
	
  

	
  

	
  

	
  



Name	
  _____________________________	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  (g=gut,	
  m=mäßig,	
  n=	
  nein,	
  bitte	
  ankreuzen)	
  

	
  
	
   g	
   m	
   n	
  

Schritt	
   	
   	
   	
  

Seitengänge	
   	
   	
   	
  

Trab	
  	
   	
   	
   	
  

Verstärkung	
   	
   	
   	
  

Versammlung	
   	
   	
   	
  

Seitengänge	
   	
   	
   	
  

Galopp	
   	
   	
   	
  

Verstärkung	
   	
   	
   	
  

Versammlung	
   	
   	
   	
  

Seitengänge	
   	
   	
   	
  

Piaffe	
   	
   	
   	
  

Passage	
  	
  
	
  

	
   	
   	
  

Zirzensik	
   	
   	
   	
  

Eingefahren	
   	
   	
   	
  

Publikum	
   	
   	
   	
  

Verträglichkeit	
  
(Nähe	
  zu	
  anderen	
  Pferden)	
  

	
   	
   	
  

Sonstiges	
  
(bitte	
  beschreiben)	
  

	
   	
   	
  

	
   	
   	
  

	
   	
   	
  

	
  


